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Prof. Alfonso Bovero 


Pror. ERNESTO DE SouzA CAMPOS 
Cathedratico da Faculdade de Medicina 


professor Alfonso Bovero nasceu na Italia a 26 de 
Novembro de 1871. Seu lugar de origem— Pecet- 

to Torinese — é um pequeno e tranquillo recanto 

do Piemonte, um minusculo “natio borgo selvaggio”’ as- 
sente na vastidio immensa do valle do rio Pé e encerrado 
no magestoso e impressionante semi-circulo dos Alpes que se 
defronta com a Franca e a Suissa. Ali, na quietude de 
uma vida simples, exerceu seu pae a medicina, como um 
verdadeiro sacerdocio, fazendo da sua profissio de “medi- 
co de aldeia um apostolado raro”; ali tambem viveu 
Bovero os primeiros decenios da sua vida, em meio do 
respeito e admiragéo que o nome do seu pae creara e que 


‘até hoje sio bem vivos no espirito de quantos o conhe- 


eeram no exercicio da sua actividade bemfazeja. 
Terminado o curso de humanidades, ingressou Alfonso 
Bovero na Faculdade de Medicina, da Universidade de 
Turim, onde, depois de aleancar as notas mais elevadas, 
diplomou-se, com distinegéo, em 1895. 
Durante o seu curso academico interessou-se, desde 
logo, pelos estudos de anatomia. Regia a cathedra dessa 
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disciplina, em Turim, o grande anatomista Giacomini, a 
guem o professor Bovero particularmente se affeicoou, 
entrando a trabalhar, no seu departamento, ainda quando 
estudante, em 1892. Sob a orientac&o vigorosa e estricta- 
mente scientifica de Giacomini, fez Bovero os seus primeiros 
estudos morphologicos. Naquella officina pequena pelo 
tamanho, grande pelo volume da obra produzida, foi se 
avolumando e se crystallizando, no espirito do professor 
Bovero, de par com os ensinamentos que recebia, a sua 
grande admiragaéo e amizade pelo velho mestre. Tao pro- 
funda foi a impressio que lhe ficou desse periodo de sua 
vida que nas referencias frequentes ao seu mestre Giaco- 
mini deixa bem evidente o religioso respeito e veneracio 
que dedica 4 sua memoria. 

Na escola de Giacomini e de seu successor immediato 
— Romeu Fusari — outro grande nome da sciencia anato- 
mica italiana, Alfonso Bovero exerceu todas as funccdes 
de ensino, primeiro como interno, depois assistente, em 
seguida auxiliar de ensino — encarregado do curso e final- 
mente nos cargos de docente livre e professor. 


No decorrer desses annos de actividade scientifica 
seguiu varios cursos e conquistou diversos premios. 

Em 1895, pelos seus trabalhos scientificos, obtem o 
premio Reviglio da Real Academia de Medicina de Turim. 
Em 1897-98 fez o curso de histologia e embryologia, 
com Hertwig e o de anatomia com Waldeyer, em Berlim. 
Alcangou depois a cathedra de anatomia e physiologia 
no Instituto Superior de Magisterio para Educagao Phy- 
sica e, em 1902, por concurso de titulos, conseguiu a livre 
docencia em anatomia normal, descriptiva e topogra- 
phica, na Universidade de Turim. Em 1909-10 regeu a 
cathedra de anatomia da Universidade de Cagliari. 


A repercussao dos seus trabalhos fel-o socio de varias 
sociedades internacionaes de anatomia. Pertence 4 Aca- 
demia de Medicina de Turim, onde foi secretario geral e 
bibliothecario. E’ socio correspondente da Real Academia 
de Sciencias de Turim, honra conferida apenas a um pe- 
queno e selecto grupo dos grandes vultos da sciencia. 

Estava o professor Bovero exercendo o magisterio, 
nesta ultima Universidade, quando o saudoso director 
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da nossa Faculdade — o Dr. Arnaldo Vieira de Carvalho 
preoccupado em dotar a nossa escola dos melhores methodos 
de ensino, foi buscar o eminente mestre italiano para reger 
a cadeira de anatomia, cujos cursos foram creados em 
1914. Em Abril daquelle anno o illustre scientista italiano 
deixa a sua terra natal, realizando, na Faculdade de Medi- 
cina de S. Paulo, a sua aula inaugural a 24 de Abril de 1914. 
A preleccaéo de estréa, feita perante os alumnos da pri- 
meira turma da Faculdade, foi assistida pelo Dr. Arnaldo. 
Momentos depois, na sala da directoria, Arnaldo nado 
escondia o seu enthusiasmo pela escolha que fizera. Cirur- 
giio famoso e attento estudioso dos problemas anatomicos, 
poude, o fundador da escola medica de S. Paulo, compre- 
hender, por esta simples prova, o alcance que teria o 
seu gesto, pondo na direccéio desses estudos, um mestre 
que se revel4ra com tal envergadura. Nao foi differente 
0 julgamento dos alumnos. Entre elles se achava quem 
escreve estas notas biographicas e da sua memoria 
jamais se apagard este primeiro encontro com o mestre. 
Naquella aula ficdra definida uma individualidade. 


Aqui organisou Bovero o ensino da sua cadeira e 
lancou as bases de uma escola morphologica, hoje em 
pleno periodo de produccéo e que se projecta, com brilho 
excepcional, no scenario scientifico do nosso paiz. Selec- 
clonou o seu grupo de assistentes fazendo, de cada um 
delles, um discipulo, enthusiasta da sua escola e um amigo 
verdadeiro. Alguns, j4 amadurecidos, partiram para diri- 
gir outras cathedras ou para se dedicar a actividades 
scientificas correlatas. Outros, mais mogos, ou mais ads- 
trictos aos trabalhos anatomicos, mais felizes talvez, por- 
que mais ligados ao mestre, aproveitam de mais perto 
os beneficios da sua escola e as vantagens que a sua capa- 
cidade de orientacgdo offerece. Um delles, dos mais queridos 
e brilhantes, vem de tomar parte em dois congressos scien- 
tificos internacionaes na Hollanda e em Portugal. No 
primeiro, realizado em Amsterdam, — o III.° Congresso 
Federativo Internacional de Anatomia — apresentou 
trabalhos originaes, da sua lavra e de consideravel mere- 
cimento. 
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Contribue assim Bovero, e a sua escola, com uma som- 
ma incalculavel de factores para fortalecer aqui e levar 
mais além o renome da Faculdade de S. Paulo. E’ alvo, 
por isso, dos applausos mais calorosos desta escola medica. 

Entre seus alumnos, estudantes actuaes ou ja diplo- 
mados, nao ha tambem uma opiniado divergente. Todos, 
em unisono, proclamam as suas virtudes e o seu saber. 
Dedicam-lhe tambem grande affeicgio. E’ que sob o as- 
pecto rude e quasi agressivo do professor Bovero, aninha-se 
um coracéo immenso. Para prova deste asserto ahi estio 
as homenagens que tem recebido. Recolhido no seu labo- 
ratorio, vivendo exclusivamente dentro da sua sciencia 
e para sua familia seria o homem menos indicado para taes 
manifestagdes. A primeira causou-lhe surpreza e, porque 
nao dizer, uma verdadeira angustia. Foi em 1918 quando, 
por iniciativa do Centro Academico Oswaldo Cruz, viu 
realizar-se no salio nobre do Instituto Historico de S. 
Paulo, uma sesséo solemne em homenagem a sua pessoa. 
Em 1924 novamente quizeram os alumnos manifestar o 
seu reconhecimento por occasido do 10.° anniversario do 
seu magisterio, na escola medica paulista. Inaugurou-se 
entaéo uma placa commemorativa no amphitheatro de 
anatomia. A presente homenagem é portanto a terceira 
que recebe o professor Bovero, na Faculdade de S. Paulo. 
Esta é promovida pelos seus ex-alumnos, corporificados 
na Associacio dos Antigos Alumnos da Faculdade de 
Medicina de S. Paulo. 

Entre a sua actividade na Italia e no Brasil conta o 
professor Bovero pois, 40 annos de laboratorio, metade 
passados na Europa, metade aqui em S. Paulo. Produziu, 
durante esse tempo, uma obra scientifica consideravel. 
O cunho particular dessa obra, diz um seu discipulo, é a 
extrema minucia. Neste particular pode ser comparada 
a do celebre anatomista russo — Gruber. Caracteriza-se 
ainda pela preciséo com que desenvolve os varios aspectos 
dos estudos morphologicos. A embryologia, a histologia, 
a anatomia humana e a comparativa sao alli tratadas com 
igual competencia e carinho. 

Pelo volume e valor da obra que produziu e produg, 
é o Prof. Bovero conhecido em todos os grandes centros 
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de cultura scientifica. No momento actual o illustre 
professor da escola de S. Paulo foi convidado a reali- 
zar uma serie de conferencias na Republica Argentina, 

Da biographia do professor Bovero, publicada pelo 
“Estado de S. Paulo” extrahimos os seguintes trechos : 


“No primeiro periodo da sua vida scientifica o pro- 
fessor Bovero impoz-se, a0 meio anatomico internacional, 
pelos seus trabalhos e polemicas scientificas, caracteri- 
sando-se pelo espirito severo, mas justo, de hypercritico. 

Quando veio ao Brasil trouxe uma bagagem de mais 
de 35 publicagées proprias de anatomia, histologia, em- 
bryologia, anatomia comparativa, além de muitos outros 
trabalhos suggeridos aos seus discipulos de entao, dos 
quaes alguns sio hoje professores. 

Dentre os seus trabalhos proprios (feitos na Italia 
e no Brasil) sio para lembrar, de passagem: a) a serie 
de pesquisas systematicas de myologia (m. digastrico, m. 
tibial anterior e extensor do grande artelho, m. cutaneo- 
mucoso do labio), cujos conceitos se impuzeram entre os 
investigadores do assumpto respectivo ; b) sobre a fina 
histologia do ganglio vestibular, do ganglio ciliar, da cel- 
lula nervosa ; c) sobre a morphogenese e morphologia de 
varias regides do craneo humano e de outros mammi- 
feros (dos quaes se destaca o trabalho sobre o “‘paladar 
duro’, constituindo verdadeira monographia sobre o as- 
sumpto); d) o minucioso trabalho morpho-histologico 
sobre a cartilagem da “plica semilunar’’ ou “‘terceira pal- 
pebra” no homem e mammiferos; e) o achado de uma 
ossificagaéo ainda nfo descripta no craneo do “Br. trida- 
ctylus’”’, que bem se poderd chamar ‘“‘ossiculo de Bovero’’, 
além de outras publicacdes substanciosas sobre anatomia 
ethnica do cerebro, histologia da mucosa geniana, etc. 

No Brasil, seguindo a orientagdo do mestre Giacomini, 
introduz, entre nds, com pesquisas proprias ou suggeridas 
a0s seus discipulos daqui, o estudo da anatomia ethnica, 
aproveitando o material do ambiente’. publicacdes 
suas e de seus assistentes e collaboradores, chama tambem 
a attengdo e clama pela necessidade do estudo anatomico 
Systematico dos nossos mammiferos, em particular dos 
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caracteristicos da fauna brasileira, prégando um naciona- 
lismo sadio, cujos fructos j4 sio patentes nos tres volumes 
(um quarto em preparacéio) em que se acham reunidos 
os trabalhos publicados em varias revistas nacionaes ou 
estrangeiras. 

Mantendo continuo intereambio com os principaes 
centros anatomicos estrangeiros concorre assim efficaz- 
mente para a divulgacao, 14 f6éra, da contribuigao scienti- 
fica do Instituto Anatomico de Sado Paulo e por isso do 
Brasil onde j& fez o professor Bovero uma verdadeira 
escola morphologica. 

Certamente é o professor Bovero um dos poucos 
representantes vivos do grupo selecto de morphologos com- 
pletos, destes ultimos quarenta annos, manifestando sua 
extraordinaria actividade nos varios campos da morpho- 
logia : embryologia, histologia, anatomia humana e com- 
parativa, sempre acompanhando de perto e com ansia 0 
progresso da sciencia que abracou, e para o qual tanto 
concorreu e concorre.” 


Justo portanto e muito significativo foi o voto da 


Congregacaio da Faculdade approvando, por unanimidade 
e por acclamagao, a permanencia do professor Bovero na 
nossa escola, pelo tempo que lhe aprouver. Para maior 
consideracaio, pelo seu excepcional valor, procedeu-se a 
votacio conservando-se todos os professores de pé. 

A Associacio dos Antigos Alumnos da Faculdade de 
Medicina de S. Paulo sente-se verdadeiramente orgulhosa 
e feliz em ter promovido as merecidas homenagens de 14 
de Fevereiro ao eminente homem de sciencia e de coracio. 
O numero e a qualidade dos que ali compareceram fizeram 
desta festa uma verdadeira consagracgio. Ab imo pectore. 


dos trabalhos publicados 
pelo professor Bovero 


1 — Persistenza della vescicola ombellicale e della circolazione onfalo- 
mesenterica nel feto umano a termine — Internationale Mo- 
natsschrift f. Anatomie u. Phys., 1895 — Bd. XII, H. 2 u. 3. 

2—Contributo alla casistica delle anomalie muscolari — Giornale d. 
R. Accad. di Medicina di Torino. 1896, fase. 3. 
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3—Intorno ai muscoli digastrici dell’osso ioide. — Monitore Zoologico 
Italiano. 1895, ns. 11-12. 

4— Sulla sutura metopica basilare o frontale basilare nel cranio umano 
(em collaboragéo com G. Sprrino). — Giornale della R. Accad. di 
Medic. di Torino. 1896, n. 8. 

5— Sui muscoli ‘‘Tibialis anterior’? ed “Extensor hallucis longus”’. 
— Ibid., 1897, n. 6. 

6— Le onoranze funebri al prof. G. Giacomini (em collaboracio com 
SPERINO e VARAGLIA) — Gazzetta Medica di Torino, 1898. n. 28. 

7— G. Giacomini (necrologio) — Anatom. Anzeiger, Bd. XV, 1898. 

8— Un caso interessante di tentato suicidio in un delinquente d’oc- 
casione. — Atti del 1.° Congresso Italiano di medicina legale. — To- 
rino, 1898; Rivista di medicina legale, ecc., anno 2.°, fase. X, 1898. 

9— Sui nervi della ghiandola timo. — Giornale della R. Accad. di Medic. 
di Torino. 1899, n. 4. 

10— Unicita dell’arteria ombellicale — Ibid., 1900, n. 1. 

11— Ricerche morfologiche sul ‘‘musculus cutaneo-mucosus labii’? — 
Memorie della R. Accad. delle Scienze di Torino: Tom. LII, 1902. 
(60 pagg.). — Communicaz. preliminari in: Processi verbali della R. 
Accad. di Medic. di Torino: 17, XI, 1899. — XIV Versammlung 
d. Anatom. Gesellschaft in Pavia, 20 Aprile 1900. 

12— Manecanza quasi completa della ‘“‘squama temporalis” nel cranio 
umano associata ad altre anomalie. — Comptes Rendus dell’ As- 
sociation des Anatomistes, [Ve. Session, Montpellier, 1902. — Ar- 
chivio italiano di Otologia, XIV, fase. 1, 1902. 

13— Canali venosi emissari temporali squamosi e petrosquamosi (em 
collaboracéio com U. Catamipa). — Memorie della R, Accad. delle 
Scienze di Torino, Serie II, T. LIII, 1903 (pag. 102). — Communic. 
prelim. in: Processi verbali della R, Accad. di Medic. di Torino, 
10 Luglio 1901. — Atti del VI Congresso della Societé italiana di 
Laring., Otologia, etc., Roma, Ottobre 1902. 

14— Rivista di Anatomia (I- VII) — Archivio italiano di Otologia, Vol. 
XIII, 1902; XV, 1904; XVIII, 1906; XIX, 1908; XX, 1909; 
XXII, 1911; XXV, 1914. — Recensioni critiche di pubblicazioni 
anatomiche ; Archivio di Antropologia crimipale. 1898, 1908; Ar- 
chivio italiano di Otologia, IX, 1900 — Policlinico, 1894, 1904. 

15— A proposito di studi sullo sviluppo delle cavitaé nasali (Polemica con 
il prof. T. Detta Vepova) — Archivio italiano di Otologia, Vol. XV, 
1904. 

16— Ghiandole sebacee libere: note di morfologia comparata. — Ar- 
chivio per le Scienze mediche, Vol. XXVIII, 1904. 

17 — Sopra due scheletri dell’epoca romana. — Atti della R. Accad. delle 
Scienze di Torino, 24, IV, 1904. 

18—Ossicina fontanellari medio-frontali. — Processi verbali della R. 
Accad. di Medicina di Torino. — 17, VI, 1904. 

19— Un caso di esostosi multiple osteogeniche. - Ibid., 17, VI, 1904. 

20 — Sulla costituzione del ‘“‘dorsum sellae”’ nel cranio dell’‘‘Arctomys 
marmota” (processo soprasfenoideo dell ‘‘os petrosum’’). — 
Atti della R. Accad. delle Scienze di Torino. — 23, XII, 1906. 

21— Su di un gruppo di singolari canali vascolari nel postsfenoide negli 
**Sciuromorpha’’. — Comptes Rendus du 1.et Congres federatif 
internat. d’Anatomie: Geneve, 10, VIII, 1905. — Giornale della R. 
R. Accad. di Medic. di Torino, 1905, fase. 9-10. 

22 — Morfologia delle arterie della ghiandola mammaria. — [bid., 1905. 
— Ibid., fasc. 6, 1906. 

23 — Cervello di un boschimane. — Comunic. orale al VI Congresso internaz. 
di Antroplogia criminale. - 1, V, 1906. 

24-—Fessure, suture e forami anomali nella “‘squama_ temporalis”’ 
dell’uomo. — Comunicaz. orale al I Congresso dei Naturalisti ita- 

liani, Milano, 1906. 
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25— Annotazioni sull’anatomia del palato duro. Separazione delle 
‘‘partes horizontales’’ delle ossa palatine. — Memorie della R. 
Accad. delle Scienze di Torino, Serie II, Tom. 58 (82 pagg.), 1907. 
— Comunicazioni preliminari in: XVI Versammlung des Anat. Ge- 
sellschaft in Pavia, 20. IV, 1900; Processi verbali della R. Accad. 
di Medic. di Torino. — 23, I, 1903. 

26— Annotazioni sull’anatomia del palato suro: Ossificazioni auto- 
nome e suture accessorie dei processi palatini dei mascellari. 
Partecipazione del vomere alla costituzione del palato dei 
mammiferi. Forami e canali vascolari anomali nella volta 
palatina. — Memorie d. R. Accad. d. Scienze di Torino, Serie II, 
Tom. 60, 1909 (pagg. 65). — Comunicaz. preliminari al I Con- 
gresso dei Naturalisti italiani in Milano, 1906. 

27 — Exposition d’Anthropologie Criminelle et de police scientifique, 
— Actes du VI Congres Internat. d’Anthropol. Criminelle (1906). 
Torino, 1908. 

28— Di alcuni modalité poco note del “‘processos supracondyloideus 
humeri internus”’’. — Giornale della R. Accad. di Medic. di Tori- 
no, 1908, fase. 6. 

29 — Sull’epoca della comparsa delle ghiandole uterine. — Ibid., 1909. 

30 — Intorno al comportamento del dotto allantoideo, del canale e dei 
vasi onfalo-mesenterici nel funicolo ombellicale umano. — 
Bollettino della Societé fra i cultori delle Scienze mediche e naturali 
in Cagliari, 1910. 

31— Su alcune modalité di chiusura della doccia epidermica del rafe 
penieno. — Bollettino della Societa fra i cultori delle Scienze me- 
diche e naturali in Cagliari, 1910. 

32 — Presentazione di preparati microscopici sulla struttura del gan- 
glio ciliare. — Processi verbali d. R. Accad. di Med. di Torino, 1912 

33 — C. Staurenghi (necrologio). — Monitore Zool. Italiano, 1913. 

34 — Connessioni simpatiche del ganglio vestibolare del nervo acustico 
— Giornale della R. Accad. di Medicina di Torino, 1913. — Archivio 
italiano di Otologia, XXV, fase. 1. 1914. 

35 — Sulla fine struttura e sulle connessioni del ganglio vestibolare 
del nervo acustico — Memorie della R. Accad. delle Scienze di To- 
rino, Serie II, Tom. 64, 1914. 

36 — Fontanella ed ossicina metopiche o mediofrontali. — Processos ver- 
baes da Sociedade Medic. de S. Paulo, sessio 15, VIII, 1915. — An- 
naes Paulistas de Medic. e Cirurgia. —- Vol. 5.°, ns. 3-4, 1915. 

37 — Preparacdes do labyrintho auditivo humano com o methodo de 
A. Gray. — Processos verbaes da Sociedade de Medicina e Cirur- 
gia de S. Paulo: sessio de 1 de Outubro de 1914. 

38 — Annotazioni sull’anatomia del palato duro (III): Partecipazione 
dell’entopterigoide alla costituzione della volta palatina negli 
Sdentati. — Processos verbaes da Sociedade de Medicina e Ci- 
rurgia de S. Paulo: sessao de 3, XI, 1915. — Giornale della R. Ac- 
cademia di Medicina di Torino, ns. 1-2, 1916. 

39 — Osservazioni anatomiche su crani di Giapponesi. — Processos ver- 
baes da Sociedade de Medicina e Cirurgia de S. Paulo: sessio 3, 
XI, 1915. — Giornale della R. Accad. di Torino, 1916, ns. 1-2. — 
Archivio di Antropologia criminale, etc. (LomBroso), Torino, 1916. 
Vol. XXXVII, 3. 

40 — Annotazioni anatomiche: 1.*) Canalis processi lateralis tuberis 
caleanei. — Revista de Medicina: orgam do Centro Academico 
Oswatpo Cruz — S. Paulo, 1916, vol. 1.°, n. 3. 

41— Le origini umane (Conferencia realizada a convite do Centro Acade- 
mico OswaLpo Cruz, a 3 de Maio de 1917) — Revista de Medicina, 
n. 5, 1917, Séo Paulo. 

42 — Em torno de um methodo do Prof. R. Fusari para a differenciacao 
chromatica em preparados anatomicos. (em collaboragio com 
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L. GuatBerto) — Processos verbaes da Sociedade de Medicina e 
Cirurgia de S. Paulo: sessio de 13 de setembro de 1917. — Revista 
de Medicina: Maio de 1918, Sao Paulo. 

43 — Cartilagine della ‘‘plica semilunaris”’ (3.* Palpebra) dell’uomo e 
di altri mammiferi (presentazione di preparati). — Proces- 
sos verbaes da Sociedade de Medicina e Cirurgia de S. Paulo: ses- 
sio de 1 de Maio de 1915. — Giornale della Rl Accad. di Medicina 
di Torino, ns. 1-2, 1916. 

44— Cartilagem da “‘plica semilunaris”’ nos fetos e nos recem-nascidos. 
— Boletim da Sociedade de Medicina e Cirurgia de S. Paulo, Maio, 1919. 

45—Cartilagem da “‘plica semilunaris conjunctivae” ou “‘terceira pal- 
pebra”’ no homem e nos outros mammiferos : pesquizas mor- 
phologicas e histologicas. — Boletim da Sociedade de Medicina 
e Cirurgia de Sio Paulo: sessfio de 13 de Nov. de 1919. 

46— O “limbus postorbitalis’’ nos encephalos de Japonezes. — Boletim 
da Sociedade de Medicina e Cirurgia de S. Paulo: sesso de 15 de 
Julho de 1919. 

47 — Annotagdes anatomicas: 2.") Uma variedade do osso sacro; 3.*) 
Ossificagio parcial do ligamento sacro-tuberoso. — Revista 
de Medicina — S. Paulo, n. 17, 1920. 

48 — Com cSes de: Pror. G. ANTONELLI, “Fanfulla’’, 11-V-1914. 
— Pror. J. Pererra Guimaraks — Processos verbaes na Socied. Med. 
e Cir. de S. Paulo: sessio de 15-V-1915. — Pror. L. CaMERANo, 
“Piccolo’”’, 19-I-1918. — Pror. J. M. Ayrosa GatvAo e Dr. Diav- 
LAs DE Souza E Sitva — Processos verbaes da Sociedade de Med. 
e Cir. de S. Paulo: sessio de 2—-XII-1918 e Revista de Medicina, 
1919. — Pror. R. Fusart — Proc. verb. da Soc. Med. e Cir. de Sao 
Paulo: sessio de 16-IV-1919. — Pror. C. Bozzoxo, ‘Piccolo’, 1920. — 
Pror. G. Min@azzint, “‘Fanfulla’’, Agosto 1927. — Pror. A. Rorrint, 
Folia clinica et biologica, 1929. 

49— Algumas observacdes sobre a fina histologia da cellula nervosa. 
— Communicagio 4 Sociedade de Medicina e Cirurgia de Sio Pau- 
lo: sessio de 15-IX-1921. 

50 — Camillo Golgi (Un gigante delle Scienze mediche italiane). — Atti 
di “Ars Medica’’, Associazione italiana per lo Studio e l’incremento 
delle discipline mediche in S. Paulo. — N.° 5, 1926. 

51— De uma especial e constante ossificagio endodural prehypophysa- 
ria no gen. *“‘Bradypus’’. — Annaes da Faculdade de Medicina 
de Sao Paulo, vol. I, 1926. 

52— Rarissima dystopia do colon transverso e do colon descendente. 
— Annaes da Fac. de Medicina de S. Paulo — vol. II, 1927. 

53 — Ainda sobre as connexées sympathicas do ganglio de Scarpa. — 
Ibidem, vol. 3.°, 1928. 

54— Ghiandole sebacee libere della mucosa geniana in varie razze uma- 
ne. — Folia clinica et biclogica. — Anno I, ns. 1-2, 1929. 

55 — “Torus Longitudinalis” e ‘Sulci longitudinales’”’ na lingua huma- 
na. (em collaboragéo com R. Loccut) Commun. 4 “Semana de 
Biologia” — S. Paulo, Setembro de 1931, a publicar C. R. S. Biol. 1932. 


Publicacdes dos seus collaboradores e 
discipulos 


(EM TURIM). 


56— Bruni A. C. — Studi sullo sviluppo della regione intermascellare 
nell’uomo. — Memorie della R. Accad. delle Scienze di Torino. 
Vol. 68. 1912. 
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57— LavaTetuti C. — Sulle ghiandole delle piccole labbra. — Archivio 
ital. di Anat. e Embriol. Vol. XII. 1914. 
58 — Mernert L. — Sui muscoli dorsali del piede dell’uomo. — Me- 
morie della R. Accad. delle Scienze di Torino. Vol. 68. 1912. 


EM S. PAULO). 


59 — AmorIM (DE Freiras), M. — Filamento espiral perinuclear da Hor- 
tega-Gorriz na fibra muscular estriada humana ec no myo- 
eardio. — Rev. de Med., anno 6.°, vol. III, n. 22, 1922. 

60 — Ipem. — Contribuicao para o estudo da estructura intima das fi- 
bras musculares (filamento perinuclear, apparelho reticular 
interno). — These inaugural. - S. Paulo, Marco, 1924. 

61 — Ipem. — Phenomenos degenerativos do cylindroeixo e das suas col- 
lateraes no cerebello humano. — Anaes da Fac. de Med. de Sao 

Paulo. — vol. I, 1926. 


62 — Aquino, J. Tx. — Sobre as ‘‘Papilae vallatae’’ da lingua dos Tatdés 
Preguigas e Tamanduds. — These inaugural, Séo Paulo, 1928. 
63 — Ayrosa GaLvAo, J. e GuaLBERTO, L. — Um caso de monstruosidade 


multipla em um féto humano por parada de desenvolvimento 
— Annaes Paul. de Med. e Cirurgia, 1915. 


64— Ayrosa GatvAo, J. M. — Sobre a fina estructura do ganglio ciliar 
nos ophidios. — Annaes do 1.° Congresso medico paulista. — Vol. 
2.°, 1915. 

65 — Ipem, — The finer structure of the ciliary ganglion of ophi- 
dians. — Anatomical Record. — Vol. 13.°, n. 7, 1917. 

66 — Ipem, — ‘‘Fixura nasalis lateralis’? congenita bilateral. — Annaes 
Paul. de Med. e Cirurgia, vol. VIII, n. 10, 1917. 

67 — IpemM, — Estructura dos ganglios cerebro-espinhaes nos Eden- 


tados (Dasypodidae). — Bol. da Soc. de Med. e Cirurgia de Sao 
Paulo, n. 5, 1918. 

68 — Ipem. — Morphologia das cellulas dos ganglios cerebro-espinhaes 
dos ‘‘Dasypodidae (Tatus). — Communicacgio ao VII Con- 
gresso Medico Brasileiro. - Rio de Janeiro, Outubro de 1918. — Re- 
vista de Medicina — Sao Paulo, 1919. 


69 — Barsosa DE Barros, J. — Em torno do “*Musculus platisma myoi- 
des”? em diversas ragas humanas. — These inaugural. - Sao 
Paulo, 1927. 
70 — IpemM, — Em torno do “musculus platysma myoides’”’? em diversas 
a humanas. — Anaes da Fac. de Med. de Sao Paulo, vol. 
, 1927. 


71 — Barros Eruart, M. —- Annotagées sobre a articulacao acromioclavi- 
cular. — Revista de Biologia e Hygiene. — vol. 2.°, fasc. 4, 1929. 

72 — IpemM, — Ventre supranumerario de terminagao suprahyoidea do 
M. Omohyoideo. - Feixe musculo aponevrotico aberrante de- 
rivado do pharynge. — Decurso tortuoso da A. carotida interna. 
~— Duplicidade da v. jugular interna, no mesmo individuo. — 
Annaes da Fac. de Med. de Sao Paulo, vol. V, 1930. 

73 — IpemM, — Ossificagio do processo supracondyloideo interno do 
humero no Gamba (Didelphys aurita) e Tati (Tatusia novem- 
cinctus).— Communic. 4 Semana de Biologia, Setembro, 1931, a 
publicar em C. R. Soc. Biol. 1932. 

74 — Ipem, — Demonstragio de pecas diaphanisadas pelo methodo de 
Spalteholtz. — Communic. 4 Semana de laboratorio da Socied. 
Med. e Cir. de S. Paulo, Janeiro, 1932. 

75 — Bernarves Lima, J. B. -— Pesquizas de anatomia ethnica sobre © 
colon iliopelvico. — Bol. da Soc. de Med. e Cir. de Sao Paulo, 
XI, ns. 6-7, 1928. 

76 — Ipem. — Pesquizas de anatomia ethnica sobre o colon iliopelvico. 
— These inaugural de S&o Paulo, 1929. 
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77— Correa Dias, A. — Impressées arteriaes da ‘‘fossa infraspinata”’ 
da omoplata. — Annaes Paul. de Med. e Cirurgia. — vol. 5.°, ns. 
3-4, 1915. 


78 — Erzet, E. — Corpos de Kurloff -Demel nos Cavideos.— Rev. de Bio- 
logia e Hygiene. — Vol. II, fase. I, Sao Paulo, 1929. 

79— Ipem, — Sur un Granulocyte caracteristique du sang circulant 
du “‘Coelogenys paca’”’ et du “‘Dasyprocta aguti. — C. R. de la 
Soe. de Biologie, Tome CIV, pags. 704 — 1930. 

§0—Ipem, — Granulocytes basophiles du ‘‘Préa’? (Cavia_ aperea) 
et du Cabiai (Hydrochoerus capybara). — C. R. de la Soc. de 
Biologie. - Tome CVII, pag. 649, 1931. 

81—Ipem. — Les granulocytes éosinophiles des Cavidés sylvestres. — 
C. R. de la Soc. de Biologie. - Tome CVII, pag. 1.157, 1931. 


82 — Ipem. — Sur Vorigine et la signification des corps de Kurloff-Demel 
chez les Cavidés. — Ibidem, Tome CVIII, pag. 516, 1931. 

83— Ipem. — Morphologia dos elementos do sangue circulante dos Ca- 
videos sylvestres. — These inaugural. — So Paulo, 1931. 

84— Ipem. — Histiocytos circulantes nos Cavideos. — C. R. Soc. Biol. 


(Semana Biol.): sesso de 25-9-1931. 

85 — Fonseca, E, — Dos diverticulos dos seios esphenoidaes e particular- 
mente dos diverticulos pterigoideos. — These de doutoramento, 
Sao Paulo, 1920. 

86— Grnovez, F. — Sobre a confluencia cystico-hepato-choledociana ; 
pesquizas anatomicas e consideragédes clinicas. — These inau- 
gural. Sio Paulo, Margo, 1922. 

87— Irapema Atves, B. e AzEVEDO (DE) A. V. — Um caso de rim em fer- 
radura. — Bol. da Soc. de Med. e Cir. de Sao Paulo; vol. 4.°, 
Série 2, n. 8, outubro, 1921. — Rev. de Med.: orgam do Centro 
Academico “Oswatpo Cruz’’, Anno 4.°, vol. III, n. 19. Margo, 1922. 

88 — JuERING (v.) R. — Osso bregmatico do ‘Procyon’? e em geral dos 
simios, carnivoros e desdentados brasileiros. — Annaes Paulistas 
de Med. e Cir., 1915. 

89 — Lemos Torres, A. — Sobre o tecido cartilaginoso do coracio dos ophi- 
dios. — Annaes do 1.° Congresso Medico Paulista. — Vol. 2.°, 1916. 

90 — Ipem, — On the cartilaginous tissue of the heart of ophidia. 
— Anatomical Record. — Vol. 13, n. 7, 1917. 


91 — Lima (DE Lemos Pereira), M. — Contribuigio ao estudo do “Os tri- 
gonum tarsi’’. — These inaugural, Sio Paulo, 1928. 
92 — LinpenBeRG, M. e Amorim (pE Freitas), A. — Sobre os capillares de 


secregio ou cytosolenulos das glandulas gastricas proprias dos 
Dasypodidae. — Rev.de Med. Anno 6.°, vol. III, n. 20, Abril, 
1922. — Bol. da Soc. de Med. e Cir. de Sao Paulo. - vol. IV, Série 
2.8, n. 4, Junho, 1921. 

93— IpeM, IDEM. — Apparelho reticular interno de Golgi nas cellulas 
dos ganglios sensitivos de Tatiés. Bol. da Soc. de Med. e Cir. 
de Sao Paulo, vol. IV, Série 2.*, ns. 5-6, Julho-Agosto, 1921. — Rev. 
de Med., ete., anno 6.°, vol. III, n. 21, Junho, 1922. 

94— LinpenBERG QuinTaNitHA, I. — Arco axillar muscular. — Rev. de 
Med. vol. IV, n. 28, Setembro, 1923. 

95 — Loccut, R. — Ossificagdes tentoriaes peritrigeminaes e suprapetrosas 
no craneo humano. — These inaugural. —- S. Paulo, Margo, 1925. 

96 —Ipem. — Contribuigio ao estudo da ‘“eminentia suprauditiva’’ 
(Latarjet e Wertheimer) no craneo humano. — Bol. da Soc. 
de Med. e Cir. de Sio Paulo, vol. IX, Série 3; numero da “Se- 
mana oto-rhino-neuro-oculistica”, Outubro de 1926. 

97— Ip=m, — Ossificagdes tentoriaes peritrigeminaes e suprapetrosas 

no craneo humano. — Annaes da Fac. de Med. de Sao Paulo, 

vol. 1.°, 1926. 
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98—Ipem. — A arteria celiaca e suas ramificagdes no gen. “Bra- 
dypus”’ (Das arterias do estomago em particular). — Archivos 
do Museu Nacional. - Vol. XXIX, Rio de Janeiro, 1927. 

99 — Ipem. — M. Sternoclavicularis superior (Hyrtl) e M. Sternoclavicu- 
laris anterior (Gruber). — Annaes da Fac. de Med. de Sao Pau- 
lo, vol. II, 1927. 

100 — IpeEM —Veia cava superior esquerda no adulto. — Ibidem, vol. II, 1927. 

101 — Ipem. — Sobre algumas relacgées do estomago, do pancreas e do 
baco no “*Bradypus tridactylus L.’’. — Bol. da Soc de Med e Cir. 
de Sido Paulo, vol. XI, Série 3.%, ns. 6-7, Agosto-Setembro, 1928. 

102 — IpeEm. — Canal aortico-esophageano do ‘“‘musculus diaphragma” 
no ‘“‘Bradypus tridactylus’”’. — Rev. de Biol. e Hygiene de Sao 
Paulo, vol. I, fase. 3, 1928. 

103 — Iprm. — Situagio do appendice vermiforme em relagiio ao céco em 
diversas ragas humanas. — Folia clinica et biologica. —- Anno 1.°, 
ns. 1-2, 1929. 

104 — IpEm. — Sobre um caso de polyodontia no homem. — Annaes 
da Fac. de Med. de Sao Paulo, vol. IV, 1929. 


105 — IpeEm — Pesquizas de Anatomia ethnica sobre o ‘“‘Musculus ster- 


nalis’’. — Annaes da Fac. de Med. de Sao Paulo, vol. V, 1930. 
106 — Ipem. — Em torno das ‘“‘Plicae palatinae transversae’’ em diversas 
racas humanas. — Ibidem, 1930. 
107 — Ipem — Observations sur le *“*M. diaphragma”’ chez le “‘Bradypus 
tridactylus’’.—C. R. Ass. Anatomistes (Com. ao III Cong. fédératif 
international d’Anat.) — Amsterdam, 1930. 


108 — Ipem. — Recherches d’anatomie ethnique sur le ‘‘M. sternalis”’ 
— Ibidem. 

109 — Ipem. — Sur les ‘*‘Plicae palatinae transversae”’ chez diverses races 
humaines. — Ibidem. 

110 — Ipem. — ‘*Musculus Supracostalis anterior’? no homem. — Folia 


Clinica et Biologica. — Vol. III, n. 3, S. Paulo, 1931. 

111 — IpEm. — Observagées sobre o ‘“‘M. diaphragma”’ no “Bradypus tri- 
dactylus’’. — Annaes da Fac. de Med. de S. Paulo, vol. VI, 1931. 

112 — IpEmM — Pesquizas anatomo-comparativas sobre o apparelho sus- 
pensor da pleura. — Communicacio 4 Semana de Biologia, 
Sio Paulo, Setembro de 1981, a publicar C. R. Soc. Biol., 1932. 

113 Ipem. — Algumas observacides sobre 0 chamado “‘Nervo paraphre- 
nico” (de C*®) — Ibidem, Ibd. 

114— IprEm — Innervacio motora da porcao cervical do musculo pla- 
tysma no ‘‘Tamanduad tetradactyla’’. — Commun. 4 Semana 
de Laboratorio da Soc. de Med. e Cir. de Sio Paulo, Janeiro de 1932. 

115 -Ipem. — Pesquizas de anatomia ethnica sobre os nervos phrenico 
e paraphrenicos. — Ibidem. 

116 — Macuapo be Souza, O. e Sawaya, P. — Capillares sanguineos intra- 
epitheliaes na mucosa da urethra humana. — Bol. da Soc. 
de Med. e Cir. de Sao Paulo, vol. XI, ns. 6-7, 1928. 

117 — Macnapo be Souza, O. — Contribuicgées para o estudo da mucosa 
urethral humana (Capillares sanguineos intraepitheliaes, Cys- 
tos epitheliaes, Glandulas urethraes e Lamina propria). — 
— These inaugural. - Sio Paulo, 1929. 

118 — Ipem, — Capillaires sanguins intraépithéliaux dans la muqueuse 
de la fosse naviculaire humaine. — C. R. de la Soc. de Biolo- 
gie —- Tome CVIII, pag. 519, 1931. 

119— Ipem, — Surla présence de glandes sébacées au niveau du gland 
chez ’Homme. — C. R. Soc. Biol. — CVIII. n° 35, pag. 894. 

120 — Matuetros, R. e AkRuDA Sampaio, A. — Variedades das veias da base 
do pescocgo. — Rev. de Med., vol. IV, n. 23, Abril, 1922. 

121 — Moira (pe Paiva), S. — Algumas preparacées de pecas anatomicas 
— Annaes Paul. de Med. e Cir. — Vol. III, n. 2. 1914. 
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122 — Merra (pE Patva), S. — Sobre um caso de aplasia da cartilagem 
epiglottica. — Annaes Paul. de Med. e Cir., 1915. 

123 — MonreneGRO, B. — Historia da anatomia (esboco lido perante os, 
alumnos). — Annaes Paul. de Med. e Cir., Anno IV vol. VI, 1915. 

124 — Morass Leng, J. e Gomss, Jutio A. — Sobre duas variedades anato- 
micas na regiado do pescogo. — Rev. de Med., vol. III, n. 22, 
Set. de 1922. 

125 Morerra vA Rocua, J. — Coloragiio de cartilagens adultas com os 
methodos de Lundwall. — Annaes do 1.° Congresso medico pau- 
lista. — Vol. 2.°, 1916. 

126— IppeM, — Staining of adult cartilage by Lundwall’s methods. — 

___ Anatomical Record. — Vol. 13, n. 7, 1917. 

127—Iprem, — Arteria subclavia direita como ultimo ramo da crossa 
aortica. — Annaes da Fac. de Med. Sao Paulo, vol. 1.°, 1926. 

128 — Orta, J. — Sobre os elementos figurados do sangue circulante na 
Preguicga, no Tata e no Tamanduéa (Bradypodideos, Dasypo- 
dideos e Myrmecophagideos). — These inaugural.-Sao Paulo, 1928. 

129 — Passos (sun.), A. L. — Contribuicgio ao estudo dos meniscos articula- 
res do joelho. — These de doutoramento, S. Paulo, 1918. 

130 — Procopio, J. e Fiagurtrepo, H. — Musculo cleido-transversario. — 
Revista de Medicina, vol. I, n. 3, 1915. 

131 — Reis, B. — Impressdes dos seios venosos da dura meninge nos lobos 
occipitaes dos hemispherios cerebraes. — These de doutoramento, 
Sao Paulo, 1918. 

132 — Sampaio, G. — Um caso de **Musculus supraclavicularis proprius’’ 
(Gruber). — Communic. 4 Semana de Laboratorio da Soc. Med. e 
Cirur. de S. Paulo. 1932. 

Sawaya, Macuapo Souza, Aquino, Sarnatt — Duas anomalias 
musculares (M. Chondro-epitrochleano e M. Accessorio da 
cavidade orbitaria). — Rev. Med., vol. VIII, n. 39, Abril, 1926. 

134— Sawaya, P. — ContribuigSes para o estudo da mucosa urethral 
humana (Epithelio e membrana basal). — These inaugural, 
Paulo, 1929. 

135 Sawaya, P. e Macwapo DE Souza, O. — Contribuigéo para o estudo 
da mucosa urethral humana. — Annaes da Fac. de Med. de 
Sao Paulo, vol. V, 1930. 

136 — Souza Campos, E. — Um caso de chondrosarcoma do olho de um 
canario, ete. e contribuigao ao estudo da esclerotica normal 
dos passaros pequenos. — Bol. da Soc. de Med. e Cir. de Sao 
Paulo, 1920. 

137 —IpEM, — Anomalia do appendice ileo-cecal simulando uma du- 
plicidade deste orgam. — Ibid., 1920. 

138 — SpLeNDorE, L. e BERNARDES Lima, J. B. — De uma disposiciio insolita 
das veias popliteas e femuraes. — Rev. de Med., vol. VII, ns. 
37-38, Abril de 1925. 
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Homenagem ao prof. Bovero 


Aproveitando a opportunidade do seu regresso da Europa, 
a Associagio dos Antigos Alumnos da Faculdade de Medicina 
promoveu ao prof. Alfonso Bovero significativa homenagem, 4 
qual gostosamente nos associamos, dedicando ao eminente anato- 
mista a presente edicéo dos “‘Annaes Paulistas de Medicina e Ci- 
rurgia’’. 

A festa constou de um grande banquete, que se realizou a 14 
de fevereiro no saléo do Clube Germania, comparecendo mais de 
200 pessoas entre as quaes os directores de todas as instituicdes 
scientificas e sociedades medicas de Sao Paulo. 

Ao iniciar 0 banquete, pouco depois das 20 horas, o prof. Er- 
nesto de Souza Campos, presidente da Associagéo dos Antigos Alu- 
mnos, saudou em breves palavras o prof. Bovero e convidou o 
prof. Sergio Meira, director da Faculdade de Medicina, para pre- 
sidir a cerimonia. Accedendo, o director, de pé todos os_presen- 
tes, procedeu 4 leitura do seguinte officio : 


FACULDADE DE MEDICINA DE SAO PAULO 


Em 14 de Fevereiro de 1932. 
Exmo. Snr. Prof. Dr. Aronso Bovero 


Tenho a honra e o grato prazer de dar conheci- 
mento a V. Excia. da resolugéo tomada pela Congre- 
gacao desta Faculdade em sua sessdo extraordinaria 
de 2 de Janeiro p. passado, que é a seguinte: 


Atendendo aos relevantes servicos prestados 4 
Faculdade de Medicina de Sado Paulo, desde a sua 
fundagao, pelo eminente Prof. Dr. Afonso Bovero e 
pelo excepcional valor cientifico do mesmo, a Congre- 
gacao resolve que o seu contrato para a regencia da ca- 
tedra de Anatomia seja feito pelo tempo que elle desejar. 


Comunico, outrosim, a V. Excia. que essa reso- 
lugao foi tomada por unanimidade dos senhores pro- 
fessores presentes e votada, como homenagem especial, 
por aclamacao, conservando-se todos os professores de pé. 

Congratulando-me com V. Excia. por tao justa 
e merecida distingdéo e, prevalecendo-me do ensejo, 
apresento a V. Excia. os meus protestos de elevada 
estima e mut distinta consideragao. 


Dr. Sercio Metra FILHO 
Director. 
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Esse officio, lavrado em artistico pergaminho, foi entregue, 
entre enthusiasticas e prolongadas palmas, ao illustre professor. 

A’ sobremesa, o dr. Durval Bellegarde Marcondes, em nome 
da Associagéo dos Antigos Alumnos, saudando o Professor Bovero 
e offerecendo-lhe o banquete, pronunciou o seguinte discurso : 


“Exmo. sr. Secretario da Educagaéo. Exmo. sr. Director da 
Faculdade. Exmo. sr. Consul da Italia. Exmo. sr. Prof. Bovero. 
Meus Senhores. “Em todo idioma culto, diz uma passagem de 
Spengler, ha um certo numero de palavras que permanecem envol- 
tas num profundo mysterio : fado, fatalidade, sorte, predestinagao, 
destino. Nao ha hypothese, nfo ha sciencia que possa exprimir 
a emocgio que se apodera de nés quando submergimos na musica 
e na significagaéo de semelhantes vocabulos’’. Foi, meus Senhores, 
essa forga subtil e poderosa, esse mysterioso “fatum’’ dos antigos, 
que me collocou mais uma vez diante do Professor Bovero para 
dizer-lhe a saudagéo de seus admiradores. S6 assim posso explicar- 
me a honra desta investidura e justificar perante a vossa indulgen- 
cia a desproporgaéo entre a tarefa e o artifice. “Ducunt volentem 
fata, nolentem trahunt”’. 


Meus senhores. Quiz a Associacao dos Antigos Alumnos da 
Faculdade que se prestassem, nesta reuniéo, as homenagens mere- 
cidas pelo Professor Bovero. Quantos tenham tido o premio de 
seu convivio ter-se-fo0 tocado da magia de sua personalidade sug- 
gestiva e terféo aprendido a admirar as linhas invulgares de sua 
feicéo _espiritual. 

A figura inconfundivel do Professor Bovero ja se esbogava 
naquelle estudante impetuoso que se abalava todos os dias de seu 
encantador ‘“‘Pecetto Torinese” para ouvir as aulas do grande Gia- 
comini. Ja por essa época — e através de varias manifestagées 
de sua mocidade turbulenta — expandia-se aquelle temperamento 
que se pode chamar de hypercritico e que se adivinha desde logo na 
expressio severa de seus olhos — duas bolas azues, pequenas e bri- 
lhantes, cujos raios parecem ter o dom de atravessar as consciencias. 
Desde muito jovem fizera-se elle eximio no manejo de uma critica 
mais cortante que seu bisturi ligeiro. Foi essa critica rigorosa — 
voltada tanto para os outros como para comsigo proprio — que 
alicergou a firmeza inabalavel de seus trabalhos scientificos, dando- 
lhes a nota caracteristica de escrupulosa minuciosidade. 

Quem aborda, por onde quer que seja, a obra invulneravel 
do Professor Bovero, nfo encontra, na sua solidez granitica, uma 
brecha sequer por onde possa caber a mais leve contestacao. 

O pesquisador de indole de ferro desdobra-se, porém, no apai- 
xonado modelador de intelligencias. Foi, sem duvida, o Professor 
Bovero que deu a mais fiel expresso ao ideal sonhado por aquelle 
que foi e ser4 sempre o genio protector de nossa Faculdade, o totem 
sagrado de nossa tribu — Arnaldo Vieira de Carvalho. Ao firmar 


148 ANNAES PAULISTAS DE MEDICINA E CIRURGIA 


um padrao para a jovem cultura medica de Sao Paulo, foi Arnaldo 
encontrar na figura insigne do Professor Bovero o mais perfeito mo- 
delo pelo qual se tragasse o perfil da nova geragio. Suas ligdes nao 
sio apenas um enunciado inexpressivo de factos, uma fria expo- 
sigéo da materia a tratar. Sao verdadeiras obras de artista, talha- 
das pelo pensamento, mas aquecidas pelo coragéo. Sente-se nellas 
o sopro fertilisante de sua alma generosa, o dinamismo fecundo 
de seu dedo criador. Elle néo é dos que se encastellam na torre 
do egoismo para deleitar-se na perfeigéo de seu proprio saber. Seu 
narcisismo inspirou-lhe outra maneira, mais elegante e mais nobre, 
de elevar-se a si mesmo: remirar-se, orgulhoso e altivo, na gran- 
deza de sua descendencia espiritual. 


Sr. Professor. Felizes os que puderam encontrar um brago 
robusto e firme para conduzil-os na réta do entendimento. E bem- 
dito aquelle que, como vés, péde ouvir de tantos labios agradecidos 
as palavras do poeta ao seu guia immortal : 


“Tu sé lo mio maestro e il mio autore: 
Tu sé solo colut, da cut to tolsi 
Lo bello stile, che m’a fatto onore’’. 


— Cessadas as palmas com que foram acolhidas as ultimas 
palavras do orador da Associagéio, o dr. Felicio Cintra do Prado 
leu diversos telegrammas e cartdées de pessoas que, adherindo 4 ho- 
menagem, nio puderam comparecer ao banquete. 

A seguir, levantou-se o professor Alfonso Bovero, para pro- 
nunciar a sua oragéo de agradecimento, que foi a seguinte: 


“Amigos, Collegas. — Mais uma vez, pois que n4o éa primeira, 
a vossa bondade infinitamente generosa ameaga fazer-me sentir 
agudas as resultantes inevitaveis de uma ruptura brusca no rythmo 
vital da personalidade organica, rythmo correlato e dirigente da 
minha modesta personalidade mental. Tenho, de certo modo, 
a sensagéio de, contra os meus meritos e contra minhas attitudes 
espirituaes, desempenhar um papel de “prima donna”; mas, no 
entanto, estéo bem claras na minha mente, de um lado, a perce- 
pgaio e a exacta estimativa da exiguidade, pelo menos relativa, 
da minha obra de docente e de pesquisador ; de outro lado, a scien- 
cia da consonancia continua e commovedora de affectos e de sym- 
pathia cordial com a qual tal operosidade foi sempre acompanhada, 
desde minha chegada primeira em S. Paulo, pelos Directores, Colle- 
gas e Assistentes da Faculdade, pelos Alumnos dilectos, de hontem 
como de hoje. 


Pois bem, essa avaliagdo fria, que eu mesmo devo e posso fa- 


zer, me leva 4 conclusio de que vés, amigos todos, erraes por eX- 
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cessivo optimismo quanto 4 resultante objectiva da minha obra, 
realmente bem inferior ao que desejei e desejaria ella fosse. E isto 
affirmo, nao por fingida modestia, mas sim porque tenho disso a 
mais profunda convicgaéo. Alids, cada um de vés sabe que é um 
motivo, frequente nos que possuam o habito de uma auto-analyse 
mental, o da insatisfagio sempre immanente trazida pela incapa- 
cidade de completarmos nossos conhecimentos, de tudo que nao 
se sabe e se desejaria saber das coisas como das pessoas, e, que, 4i 
de nés, nunca se saberd; pela certeza aprioristica que ha de que o 
nosso esforco poderd talvez attingir, no maximo e excepcionalmente, 
pedras miliares, mas tambem de que o termo ultimo do nosso ca- 
minho jamais ser4é aleangado! No meu modo de pensar, todos 
vés, que me daes nova e reiterada prova do vosso affecto e da fineza 
do vosso sentir, peccaes por excessiva generosidade, mesmo se qui- 
verdes considerar puramente 0 meu desejo de produzir, se nao os 
effeitos da diuturna tentativa de traduzir em obra tal desejo. 


Mas, mesmo acceitando-se, com as devidas reservas e redu- 
ccdes, a,interpretagéo por demais lisonjeira do vosso juizo sobre 
quem vos fala, certo permittir-me-eis que eu acorde hoje, na minha 
e na vossa lembranga, todos os que, deste ou daquelle modo, me 
auxiliaram, ampararam e incitaram no longo, 4s vezes aspero cami- 
nho: os meus Mestres antes, Mestres verdadeiros de sciencia e de 
consciencia — antes dos demais, meu Pae, que fez da vida de me- 
dico de aldeia um apostolado raro —, depois Carlo Giacomini e 
Romeo Fusari; todos, indistinctamente, os preclaros Directores da 
Faculdade de Medicina de S. Paulo, que vaio do seu inesquecido e 
inesquecivel illustrado fundador, cujo nome deve sere é conside- 
rado como o “genius loci” da Faculdade, 4 forte e realisadora tem- 
pera nervosa do director actual; o selecto grupo dos Collegas de 
Congregacio — e 0 meu pensamento se estende, commovido, tam- 
bem dquelles desapparecidos —; a série admiravelmente operosa 
de jovens Assistentes, collaboradores immediatos, enthusiastas e 
incansaveis na jornaleira fadiga, antes nos dois Laboratorios de 
Anatomia normal e Histologia, depois exclusivamente no de Anato- 
mia; os caros Alumnos dos annos primeiros, agora Collegas illus- 
tres, alguns dos quaes, merecida e dignissimamente, tomam logar 
entre seus mestres de hontem, e trazem 4 Faculdade o subsidio 
da sua actividade polyedrica e do seu excepcional espirito organisa- 
dor, e sio mesmo, — porque nao dizel-o? — responsaveis princi- 
paes, ainda que nao declarados, da presente solennidade; os Alu- 
mnos dos annos ultimos, particularmente invejaveis, nfo s6 pela sua 
vigorosa juventude, mas porque, com as installagédes magnificas 
que providencias de Governos e mecenatismo da Fundagéo Rocke- 
feller proporcionaram para seus estudos, pédem hoje, mais facil- 
mente que seus predecessores, responder ao encargo que a colle- 
ctividade deposita em suas méos, confiante na sua obra futura ; 
as Autoridades prepostas dignamente a reger a administragdo deste 
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Estado, de 1914 até hoje ; os representantes illustres do meu Paiz, 
cuja recordagéo impregna todo o meu ser; os Collegas bondosos, 
procedentes de outras Faculdades nacionaes ou dos velhos estu- 
dios gloriosos da minha Patria ; todos, medicos ou nao, desenvol- 
vendo sua actividade em campos os mais diversos, e mesmo alguns 
que nio conheco pessoalmente, no entanto sempre foram para com- 
migo, hontem como hoje, dadivosos na sua sympathia incitadora ! 


Todos estes, que recordei sem pronunciar nomes, mas que te- 
nho bem e exactamente presentes no pensamento, tém sua grande 
parte, directa ou indirectamente, no merito que eu julgo, para mim, 
pequeno, e que vés, no entanto, desejastes consagrar nesta noite, 
como expressio episodica de um vosso sentimento generoso, que, 
em relagéio 4 minha pessoa, esté sempre em potencial e em actuacio. 


FE’ para este numeroso grupo de coadjutores bondosos, 4s 
vezes mesmos inconscios, mas sempre extremamente efficazes, de- 
vido a um certo meu sentimentalismo chronico —talvez interpreta- 
vel pelo menos como estranho, num velho anatomico, ou, melhor, 
num anatomico velho — que eu desejaria saber e poder exprimir 
adequadamente a minha gratidéo. Mas, sendo eu inapto por cons- 
tituigio e por definigéio, a toda e qualquer f6érma de eloquencia, 
particularmente 4 convivial, e sendo especialmente incapaz de ter- 
gar armas neste campo com as pessoas a quem commissionastes 
traduzir, e tio nobremente traduziram, a vossa bondade para com- 
migo, renuncio forgosamente a tal empresa. 


Posso sémente affirmar-vos que se me fosse dado tornar obje- 
ctivamente perceptiveis os resultados organicos intimos, talvez 
moleculares, do trabalho cerebral, todos v6s, caros amigos, pode- 
rieis certamente reconhecer que no meu cerebro taes effeitos sio em 
grande parte dependentes do vosso affecto por mim, da acgio vi- 
vificadora da vossa sympathia e do vosso consenso. E nao é sendo 
uma restituigéo parcial, mas de dever, attestar-vos, como expres- 
sio de uma convicgaéo que tem suas raizes no fundo de minha alma, 
que os elogios que quereis fazer-me sao, antes de mais, devidos a 
cada um de vés, e a todos cuja acco sobre a minha personalidade 
mental tentei esbogar aqui. 


E uma outra affirmagio desejo fazer-vos, para descobrir com- 
pletamente uma parte, pelo menos, da minha alma : — Nos longos 
periodos de intenso trabalho didactico ou de pesquisa, 6 o meu 
velho glorioso Paiz e a lembranca do meu “natio borgo selvaggio” 
que afloram a miudo, pela attractiva humana do fruto prohibido, 
4 minha memoria, e vibram como estimulo em todos os recantos 
de minha carne mortal. Depois, quando, por breves periodos, corro 
fugazmente, ao lado da companheira eleita da vida affectiva mais 
intimamente minha, a acariciar as cabecinhas pensativas das mi- 
nhas filhinhas, a visitar um minusculo cemiterio onde dormem 0 
somno sem despertar tantos meus caros, entéo se apodera de mim 
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uma saudade impaciente particular, um desejo urgente, permanente 
e ansioso, nfio s6 da vossa cidade, das vossas praias, das vossas col- 
linas, dos vossos campos e mattas, vibrantes como harpas eolias 
x0 sopro possante da actividade humana ou das forgas da natureza, 
mas tambem e prevalentemente da quietude operosa do Labora- 
torio Paulista de Anatomia, daquelle primitivo mas inesquecivel 
da rua Brigadeiro Tobias, ao da rua Theodoro Sampaio, e, por fim, 
ao confortavel e mesmo luxuoso de hoje. 


Na minha mente, os meus livros, que sio a minha unica rique- 
za material, os meus alumnos, os meus collaboradores immediatos, 
que considero como uma parte da minha familia, se enquadram 
para mim, euphoricamente, num oasis de paz fecunda, onde real- 
mente goso da vida, bemdizendo-a como que numa prece. E quando 
me é dado ver transcriptos em Monographias, ou, mais ainda, em 
Tratados modernissimos de qualquer nacionalidade, especialmente 
os resultados do arduo trabalho de alumnos ou assistentes meus, 
mais ainda que de trabalhos que levam o meu nome sé, ent4o acho 
a vida realmente bella, sendo grande o premio 4s longas vigilias. 
4 séria fadiga commum; e sinto tambem o orgulho de poder 
corresponder e fazer corresponder, ao menos em parte, 4 confianga 
que Governo, Collegas e Discipulos, a collectividade numa _ pala- 
vra, possam haver depositado em nés. 

Mesmo se devesse cessar amanhan, pelas inevitaveis leis da 
vida e da morte, a minha acco directa no Instituto sob meus cui- 
dados, tenho a certeza tranquilla de deixar uma filiagaéo espiritual 
digna, mesmo melhor, pela capacidade intellectual, pelo fervor de 
honesto trabalho, pela consciencia do dever de cada um dos seus 
componentes para com a vossa Patria, 4 qual sinto que ao menos 
em parte, pertengo tambem eu, para com uma collectividade cuja 
comparticipagéo pujante actual e futura no progresso humano é 
uma das mais firmes certezas de todos nés ! 

Posso esperar, Amigos, que haveis comprehendido a férma 
unica que sei dar a0 meu sentimento de gratidéo commovida para 
comvosco, pela festa destes dias, pela bondosa amizade, pelo ¢on- 
forto moral téo alto que soubestes e sabeis dar-me ?” 
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Do tratamento das intoxicacées 
pela agua distillada “ 


Dr. Nelson Baeta Neves 


Clinico em Sido Paulo 


Intoxicagéo é um conjuncto de perturbagées provocadas por 
toda modificagéo chimica do meio organico que banha as cellulas. 
Toxicos sio substancias que, introduzidas ou formadas no organismo, 
sio capazes de perturbar ou abolir a vida dos elementos anatomicos, 
modificando directa ou indirectamente o meio liquido, que os con- 
tem. Os toxicos dividem-se em exogenos e endogenos. Os toxicos 
exogenos penetram, j4 formados, no organismo e dividem-se em : 
habituaes (alimentos) e accidentaes. Os toxicos endogenos dividem-se 
em : heterogenos (produzidos por parasitas ou microbios que habitam 
normal ou accidentalmente no organismo) e autogenos (resultantes 
da propria vida das cellulas). Toda cellula viva produz, constan- 
temente, substancias que, sinéo forem eliminadas, na medida em 
que sio formadas, perturbam e impedem as manifestagdes da vida. 
Os toxicos, penetrando na corrente sanguinea, tomam rumos diffe- 
rentes. Os que penetram pelo tubo digestivo, chegam ao figado, 
orgio depurador por excellencia, chamado, por este motivo, a re- 
torta do organismo, atravez as veias mesaraicas e veia porta. A 
funccdo anti-toxica do figado é exercida, produzindo modificagées 
chimicas, que dimintiem o poder nocivo de alguns toxicos ; retendo 
outros, durante algum tempo, para serem depois absorvidos, pouco a 
pouco, em doses inoffensivas; eliminando alguns pela bilis; e, 
finalmente, deixando outros passarem sem soffrer modificagéo. Os 
toxicos que nfo soffrem modificagéo no figado e os que penetram, 
directamente, pela pelle ou tecido subcutaneo, pelas veias cavas 
chegam ao coragéo e véo aos pulmées, onde as substancias volateis 
sio eliminadas. Além da funccdo eliminadora, os pulmées retém 
e neutralizam um grande numero de venenos ou toxicos (atropina, 
strychnina, nicotina, etc.) (Rogér, Boeri et Giurana, Cafiero e Kanski) 
Transposta a barreira pulmonar, os toxicos chegam ao coragdo es- 


(*) Communicagio feita 4 Associagio Paulista de Medicina em 20-1-1932. 
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querdo e pela aorta se distribiem 4s differentes partes do organismo. 
Uma parte atravessa certos orgios protectores, como as glandulas 
vasculares sanguineas, sendo neutralizada. Outra parte é eliminada 
pelas excregdes : suor, saliva, leite, lagrima e, principalmente, pela 
urina. Os rins, realmente, representam a principal via de eliminagao 
da maior parte das substancias toxicas. Finalmente, pelas arterias 
mesaraicas e pelo tronco caelico, uma certa quantidade de toxicos 
chega ao estomago e intestinos, sendo eliminada pelas glandulas do 
tubo digestivo. Além destes elementos de defésa, o organismo forma 
anticorpos especificos, chamados anti-toxinas, capazes de neutra- 
lizarem os toxicos. Nas auto-intoxicagées, os productos de desassimila- 
cio das cellulas, nfo sendo eliminados pelo organismo, ficam retidos 
na economia e produzem, pelo seu accumulo, accidentes graves e, 
as vezes, mortaes. As fermentagées, as putrefagées gastro-intestinaes, 
a desassimilacéo e as manifestagdes energeticas dio nascimento 4s 
substancias toxicas que, constantemente, sio langadas no sangue. 
Por isso, se péde dizer, segundo Bouchard, que, mesmo no estado 
normal, o organismo é um receptaculo e um laboratorio de venenos. 
Os estados pathologicos dos orgéos depuradores ou excretores, here- 
ditarios ou adquiridos, alliados ou nao 4 constituigéo morbida do 
individuo (arthritismo), os causadores das auto-intoxicacdées. 
Feitas essas consideragées, faremos uma synthese da acco da agua 
no metabolismo cellular. Para que o metabolismo cellular se pro- 
cesse, tanto na assimilagio como na desassimilagéo, torna-se neces- 
sario que as substancias estejam no estado de solugao, afim de que 
os fermentos soluveis, tambem chamados diastases ou enzymas, 
possam exercer a sua acco digestiva, tanto extra como intra-cellular 
(Hedon, ete.) — Dahi resulta a grande importancia da agua em todos 
os actos vitaes, sendo por isso vonsiderado como elemento funda- 
mental do organismo. O liquido intra-cellular 6 uma solucdo, assim 
como o liquido que banha as cellulas, o meio interno, como o cha- 
mou Cl. Bernard, é, igualmente, uma solucéo. A agua sendo o agente 
dissolvente geral, age como dissolvente organico. E, as solugdes 
organicas estéo sujeitas 4s mesmas leis physico-chimicas que regem 
as solugdes em geral (Marcel Labbé et P. L. Violle.) — Quer em re- 
lagéo aos actos vitaes concernentes 4 reparagio do organismo, quer 
em relacio ao bom funccionamento dos emunctorios naturaes, 2 
agua, por suas propriedades physicas, é necessaria ao organismo. 
Pela sua accaéo physico-chimica, a agua permitte que se realisem 0s 
phenomenos de dissociacgéo electrolytica dos elementos nella con- 
tidos, libertando os ions, que, pelas theorias modernas, s&o os agentes 
principaes de todas as reagdes chimicas. Segundo a theoria de Arrhe- 
nius, tambem applicavel 4s reagdes chimicas que se passam no orga- 
nismo vivo, 0 numero ou proporcaéo das moleculas ionizadas, con- 
tida numa solugdo, est& na razio directa da quantidade de agua 
em que estio dissolvidas. O augmento da concentragéo de uma 
solugéo, dimintie a dissociagéo ionica e, por consequencia, a forga 
de reagéo dos corpos dissolvidos. A agua existe no organismo sob 
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diferentes estados : agua circulante, de constituigéo e lacunar. No 
homem adulto, o organismo funccionando normalmente, consome, 
em media, dois mil e quinhentos cc. de agua em 24 horas. A agua 
existente no organismo tem 4 origens differentes: das bebidas, 
da constituigéo dos alimentos solidos ou liquidos, resultante da 
combustao dos alimentos no organismo e, finalmente, resultante da 
combustéo dos tecidos do proprio organismo. A agua ingerida é 
absorvida em minima quantidade no estomago, segundo as experien- 
cias de Von Mebhring. 


Os intestinos delgado e grosso sfo os orgiios, por excellencia, da 
absorpcio da agua, nos quaes 0 systema vascular é bastante desen- 
volvido, principalmente nas villosidades. A causa da absorpcao de 
maior ou menor quantidade de agua varia com a maior ou menor 
concentragéo molecular do sangue. O augmento da concentragao 
molecular do sangue, produzido pelo excesso de eliminagéo do sol- 
vente (agua) ou excesso de substancias dissolvidas, obriga o orga- 
nismo a absorver agua em quantidade sufficiente para restabelecer 
a concentragéo molecular, normal, do sangue. A necessidade do or- 
ganismo de absorver agua se traduz pela séde. O augmento da con- 
centragéo molecular do sangue augmenta a sua tensio osmotica, o 
que permitte a absorpgaéo da agua atravez a mucosa intestinal, por 
osmose (Marcel Labbé e P. L. Violle). A coloragéo escura do sangue 
que volta do intestino e a sua analyse directa, revelam ser um sangue 
intensamente venoso, isto é, pobre de oxygenio e rico de gaz carbo- 
nico. Segundo Martin H. Fischer, esta forte proporcgao de gaz car- 
bonico no sangue que volta do intestino, seria a causa do augmento 
da afinidade pela agua dos colloides contidos neste sangue e, por 
conseguinte, a razio de ser da absorpgao, atravez a mucose intestinal, 
da agua contida na respectiva cavidade. As experiencias de Limbeck, 
Gurber e de Hamburger parece confirmarem esta hypothese. Ellas 
mostram que, sob a influencia da concentragéo do gaz carbonico 
(co2) como, normalmente, existe no sangue venoso em relagfio ao 
sangue arterial, os globulos vermelhos e brancos absorvem uma quan- 
tidade de agua, que attinge, facilmente, de 5 4 15% (4s vezes, mais) 
de seu volume normal, no sangue arterial. Phenomeno inverso 
se passa ao nivel dos rins. O sangue venoso passando nos pulmées, 
perde seu gaz carbonico, factor de affinidade do sangue pela agua e 
fixa oxygenio. O sangue arterial, por esse motivo, chega aos rins 
contendo uma quantidade de agua muito maior do que os colloides 
sanguineos sfio capazes de reter. Este excesso de agua se separa do 
sangue e é eliminado pelos rins, sob a forma de urina. Na circulagio 
geral, a agua, quando absorvida em grande quantidade, produz, 
pela diluigfo sanguinea, mais ou menos accentuada, uma hyper- 
tensio passageira e um augmento das contragdes cardiacas. A hy- 
dremia que se produz, faz com que o rim augmente sua excrecfo e 
procure eliminar a agua em excesso. Quando a quantidade de°’agua 
é tal, que o rim nfo possa, rapidamente, restabelecer a concentragio 
sanguinea, 4 sua taxa normal, o excesso de agua passa atravez as 
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paredes dos vasos, ao nivel dos capillares, para o tecido lacunar. 
Todo o “‘trop-plein’”’ da agua, assim como os excessos das moleculas 
e dos ions, ficam retidos, 4s vezes em grande quantidade, nesses 
espagos lacunares, de onde retornam, depois, 4 circulagéo geral, 
directa ou indirectamente, por via de derivagéo, que é constituida 
pelo systema lymphatico, cujas raizes mergulham no systema la- 
cunar. — O contetido do protoplasma, em agua, é funegao do con- 
tetido do protoplasma em seus outros constituintes. Por conseguinte, 
cada vez que um desiquilibrio humoral existe, os movimentos da 
agua se produzem. A agua é uma constante cellular (Mayer). Nor- 
malmente, 0 organismo naéo tem um equilibrio perfeito, elle é su- 
jeito a uma serie continua de oscillagdes indispensaveis, para haver 
as trocas necessarias 4 vida. Essas oscillagées sio, porém, reguladas 
pelo proprio organismo. As trocas hydricas, segundo as ultimas 
experiencias, parece serem reguladas por quatro (4) equilibrios 
(Marcel Labbé e P. L. Violle) : — 1.° equilibrio osmotico, 2.° equili- 
brio acido-basico, 3.° equilibrio minero-mineral, 4.° equilibrio lipo- 
cytico. Como vimos, tao importante é a accéo da agua, no organismo, 
que a ingestdo della torna-se obrigatoria pela séde. Si a diluigdo das 
substancias, contidas no sangue, facilita a eliminagéo, 0 organismo, 
nos casos de intoxicagéo, necessita de maior quantidade de agua 
para melhor eliminar as substancias toxicas retidas na economia. 
Visando este objectivo, ha muito tempo ja se prescreve 0 regimen 
hydrico, com a agua potavel que, além de ser desintoxicante, sup- 
prime a ingestéo de qualquer alimento, que iria levar novas toxinas 
ao organismo. Com o mesmo fim, empregam-se as aguas mineraes 
de baixa alcalinidade e mineralisagéo, aproveitando-se das suas 
propriedades physico-chimicas, a tensio osmotica hypotonica que, 
por sua vez, depende da concentragéo das suas moleculas. ‘Todas 
as nossas aguas mineraes (do Brasil) se equivalem. Devido a sua 
baixa alcalinidade, é permittido o seu uso quotidiano em grande 
quantidade e, sendo rapidamente absorvidas e eliminadas, favorecem 
a eliminagéo dos residuos organicos, fazendo uma verdadeira lava- 
gem do organismo (Prof. Renato de Souza Lopes)’’. — Ora, si estas 
aguas sao uteis pelas suas propriedades hypotonicas, 0 que permitte 
absorpgaéo de maior quantidade, devido 4 differenga da tensdo os- 
motica com 0 sangue, muito mais util seria empregar, para este fim, 
a agua distillada, a agua mais pura que existe (H20). A agua distil- 
lada, nio contendo nenhuma substancia dissolvida, a sua tensdo 
osmotica é nulla, permittindo rapida e maior absorpcao e eliminagaéo. 
Ingerida, mesmo dissolvendo substancias que encontre no tubo 
digestivo, a sua tensAo osmotica serd, ainda, tao baixa, que a sua 
absorpgao se dard em maior quantidade e mais rapidamente, do que 
a de qualquer outra agua. — E, nao contendo, tambem, gaz carbo- 
nico (CO2), ser4 mais um motivo de maior absorpgao, segundo as 
observacgées de Martin H. Fischer, sobre a affinidade da agua para 
0 gaz carbonico, 0 qual existe sempre, em grande quantidade, no 
sangue dos intoxicados, por ser um producto de desassimilagao cel- 
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lular. Baseado neste raciocinio, o Dr. Luiz Felippe Baeta Neves, 
idealisou o tratamento das intoxicagdes, principalmente das auto- 
intoxicagdes, pela agua distillada. Desde Maio do anno proximo 
passado (1931) que o Dr. Luiz Felippe Baeta Neves e eu vimos 
empregando a agua distillada como tratamento desintoxicante, se- 
gundo communicagéo resumida que fiz por escripto em 3/9/931, e 
entreguei ao Dr. Felippe Figliolini, muito digno Vice-Presidente 
desta Associagio Paulista de Medicina. Deante dos optimos resul- 
tados clinicos obtidos na nossa clinica, nas uremias, ictericias, vo- 
mitos incoerciveis da gravidez etc, com este tratamento, resolvemos 
escrever este trabalho, a titulo de néta prévia, que submettemos 4 
apreciagio dos nossos illustres e bondosos collegas, aqui presentes, 
e da classe medica em geral. Ao divulgarmos este novo tratamento, 
temos em vista a grande vantagem que elle posstic, entre as inu- 
meras jé citadas, de nio augmentar a intoxicagéio do enfermo com 
medicamentos, como acontece, as vezes, nas uremias, com o fim 
de combater a hypertensio, etc. ete. — Gragas ao offerecimento 
gentil do illustre professor Dr. Jayme Pereira, esperamos completar 
estes estudos experimentalmente, e, quando os tiver concluido, 
daremos publicidade das conclusdes a que chegarmos, juntamente 
com as observagédes clinicas que estamos colleccionando. Agéra, 
diremos algumas palavras sobre as indicagdes, contra indicagdes e 
déses da agua distillada, segundo temos empregado na nossa cli- 
nica. Ella tem sua indicagéo em todos os casos de intoxicagées, 
principalmente nas auto-intoxicagdes, alliado ou nao a outros re- 
cursos therapeuticos (sangria, purgatiivos, regimen dietetico, etc.) 
de accdrdo com eada caso de per si. Ha contra-indicagdo nos casos 
em que haja uma baixa, no sangue, das taxas normaes das substan- 
cias necessarias 4 vida, como acontece no syndrome achloretemica, 
ete. Nos casos em que as auto-intoxicagdes sio produzidas por um 
embarago mechanico dos emunctorios naturaes ou por compressio 
ou destruigéo dos orgaios protectores e dos seus canaes excretores 
(caleulos, tumores, ete.), haverd contra indicagio formal do 
tratamento, mas o resultado ser nullo. — Finalmente, mesmo nos 
casos em que nao haja contra-indicagéio, nio deverd haver abusos, 
pois 0 uso exclusivo da agua distillada durante muito tempo, acom- 
panhado de regimen dietético, rigoroso e prolongado, poder4 annular 
0 equilibrio da concentragéo molecular normal do meio interno, 
pela eliminagdéo sem compensagéio das substancias necessarias 4 
vida e produzir, entéo, uma cachexia. Nos casos agudos, temos 
prescripto o uso de 1 copo de agua, cada 3 horas, acompanhado de 
regimen dietético apropriado a cada caso especial, até desaparecerem 
0s symptomas da intoxicagéo. A este tratamento, ¢ sempre associado 
ou néo a therapeutica de urgencia indicada para cada caso (sangria, 
purgativos, etc.). Nos casos chronicos, temos aconselhado o uso, 
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em um dia por semana, de 1 copo de agua, de 3 em 3 horas, seguindo 
a diéta lactea absoluta. Ou, tomar, diariamente, 4 c6pos de agua, 
seguindo o regimen alimentar indicado para cada caso clinico. 

Para finalisar, agradego a atteng&éo que me dispensaram e abro 
a questao 4s suggestdées que os meus collegas hajam por bem fazerem 
sobre este assumpto. 


Rua S. Bento, 24. 
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O exame bacteriologico da urina e seu 


valor nas infecgées urindrias “) 
(Estatistica de 120 casos). 


Dr. Geraldo V.d- Azevedo e Dr. Antonio de Godoy Sobrinho 
Adjunto da Clinica Adjunto do Laboratorio da Clinica 


Copiosa é a literatura estrangeira acerca da bacteriologia das 
infeccdes urindrias. Entre nés, muito ao contrdrio, pouco ou nada 
se tem feito nesse particular. Hoje, entretanto, j4 ninguem discute a 
importancia e a necessidade de se apurar com exatidfo a etiologia 
das inflamagées das vias urinérias, bem como de se descobrir a asso- 
ciagdo de uma infecgéo 4s afecgdes inflamatorias que acometem 
esses 6rgios. Nenhum especialista que se preza deixa de pedir ao 
laboratorio um exame bacteriologico da urina colhida asepticamente, 
sempre que ha certeza, probabilidade ou simples possibilidade de 
uma infeccéo do tracto urinario. 

A estatistica que ora apresentamos e que, para maior facilidade 
de apreciagéo em seu conjunto, resumimos em quadro, consta de 120 
casos de infeccdes das vias urindrias em que foram identificados os 
germes patogenicos, na urina total ou colhida mediante o catete- 
rismo dos ureteres. Esse nosso material provem de doentes interna- 
das na 1.* Clinica Cirurgica de Mulheres da Santa Casa e da clinica 
privada de um de nés, que se dedica 4 urologia. Compée-se em sua 
quasi totalidade (110) de mulheres, pela propria natureza daquele 
servigo hospitalar. Mui propositadamente excluimos os casos de 
uretrite, bastante numerosos, que se nos tém apresentado 9 iriam 
aumentar inutilmente a estatistica, ao mesmo tempo que dariam 
predominancia ao gonococo, unico germe que, até o presente, encon- 
tramos em tal afeecio. Do mesmo modo excluimos as inflamagées 
dos anexos masculinos, ligadas 4 blenorragia. Das infecgdes gonoco- 
cicas apenas computamos as localizagdes, menos comuns, na bexiga 
nas vias urindrias altas. 


(*) Trabalho da 1.8 Clinica Cirurgica de Mulheres da Santa Casa de S. 
Paulo. (Servigo do Dr. Ayres Netto.) 
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infecgéo secundaria da bexiga por Bact. coli; 1 calculo ureteral com estreptococo 
e estafilococo ; 1 calculo vesical com estreptococo, estafilococo, corynebacterium 
e enterococo ; 1 tuberculose renal com infecgfio secundéria por colibacilo ; 1 pione- 
frose tuberculosa com infecgdo secundéria por enterococo. Séo ao todo 11 casos 
Ou 9,16 % de infeccdes associadas. 
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A simples inspegéo do quadro revela a predominancia das in- 
feccdes colibacilares (46,66 %), tanto no que diz respeito 4s cistites, 
pielites e pielonefrites (49,39 %) como 4s infecgdes secunddrias 4 
hidronefrose e 4 litiase. Em segundo logar vem o estalifococo 
(23,33 %). Todas as outras bacterias contam com nimero muito 
menor, bem assim as infecgdes mixtas. 

Esses dados estéo mais ou menos de acérdo com a quasi unani- 
midade das estatisticas, em que, todavia, a preponderancia do coli- 
bacilo é geralmente bem maior que na nossa (até 70 % e mais). 
Apenas Leauev dé o estafilococo como causa de 80 % das infecgdes 
urindrias. E’ mister néo esquecer a grande influencia que nas esta- 
tisticas exerce 0 sexo. O grande contingente de infecgdes colibaci- 
lares corre por conta das mulheres (86 % das infecgdes dessa natureza 
se encontram no sexo feminino, segundo HEeLitstrém). Em contra- 
posigéio, a percentagem de infecgdes estafilococicas supera, no sexo 
masculino, mais de duas vezes a do feminino (HELLsTROM). 

E’ comum a associagéo do Bacterium coli a uma infecgio esta- 
filococica j4 existente, emquanto o inverso seria facto muito menos 
assiduo. 

O processo que usamos correntemente para a verificagio de 
germes na urina é a semeadura do sedimento, obtido por centrifu- 
gacio da urina colhida em tubo esteril, em gelose simples inclinada. 
Se a cultura é positiva, a identificagio do germe é feita pelos pro- 
cessos habituaes em bacteriologia. S6 quando a cultura assim feita 
resulta negativa e 0 exame microscopico do sedimento revela ptis é 
que costumamos fazer a cultura em outros meios e 0 exame bacte- 
rioscopico do sedimento, mediante coloragéio pelo Gram e pelo 
Ziehl-Neelsen. A pesquisa direta de bacilos de Koch, bem como 
de gonococos, é tambem feita sempre que, ao lado da presenga de 
outros germes, haja suspeita de tais infecgdes. Para o diagnéstico 
de tuberculose utilizamos ainda a inoculagiéio em cobaio, metodo 
universalmente adotado. A cultura no meio de Loéwenstein-Hohn 
nao tem sido praticada em nosso servigo. E’ sabido que a inoculagio 
pode ser negativa em certos casos de tuberculose (bacilos apatoge- 
nicos para 0 cobaio), sendo a sua percentagem de positividade in- 
ferior mesmo 4 do exame bacterioscopico corretamente conduzido. 
Um de nés operou um doente portador de uma pionefrose tuber- 
culosa (aberta) em que a bacterioscopia e a inoculagéo haviam sido 
negativas ; 0 exame macroscopico e histologico da pega nao dei- 
xavam dtividas. 

Casos ha, assinalados por muitos autores — e nés os temos em 
nimero de 7 (5,83 %) — em que nem as culturas nem os exames 
bacterioscopicos nem a inoculagéo descobrem o germe responsavel 
pela inflamaga&o das vias urindrias : so as chamadas piurias asepti- 
cas. Afo mais dificil 6 excluir de vez a tuberculose, 0 que sé se con- 
segue com seguranga observando a evolucgaéo do caso para a cura : 
foi o que fizemos nas nossas 7 doentes dessa classe. Nao podemos, 
entretanto, negar a etiologia gonococica de tais cistites, pois para 
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isso nfo bastam repetidos exames bacterioscopicos negativos ; tanto 
mais quanto em algumas dessas pacientes havia concomitancia de 
inflamagées genitais provavelmente gonococicas. 


Segundo Peters, 0 grupo das piurias asepticas é heterogeneo : 
uma parte dos casos pertence 4 tuberculose, outros sio postblenorra- 
gicos, outra parte é constituida pelo estadio cronico abacteriano de 
certas pielonefrites infecciosas, em que o agente patogenico mais 
frequente seria o etafilococo. O desaparecimento destas bacterias 
da urina com persistencia da piuria foi verificado experimentalmente 
em cais por aquele autor. E’ tambem admitida a existencia de piurias 
asepticas de origem toxica, além das pequenas piurias que se podem 
apresentar na litiase renal néio infectada. 

A indagagio do agente etiologico tem inegavel valor no diagnés- 
tico, no prognéstico e na terapeutica das afeccdes inflamatorias das 
vias urindrias. 

FE’ evidente que nao ha diagnéstico completo sem esclarecer-se 
a etiologia, o agente causal do processo morbido em questao. Ja nao 
basta distinguir a tuberculose e a gonococcia, mas mesmo em relagao 
4s infeccdes ditas ‘“‘banais’’ essa pesquisa é necessaria. 

Se, para formular o diagnéstico, o prognéstico e o tratamento, 
é indispensavel reconhecer a infecgaéo tuberculosa e a gonococica, 
tambem a identificagéo de outros germes é muito util para prevér-se 
o decurso provavel da enfermidade e dar-se ao tratamento uma orien- 
tagaéo adequada e segura. Bastaria lembrar quéo frequentemente a 
infecgéio colibacilar das vias urindérias é secundaria a disturbios 
intestinais, coprostase, etc., que muita vez s6 o interrogatorio mi- 
nucioso descobre e cuja remocgéo é indispensavel para obter-se a 
cura. Frequentemente as pielonefrites estafilococicas sio consequencia 
de infecgdes focaes (furunculos, amigdalite, etc.) que podem passsar 
despercebidas ao medico e ao proprio doente e que o conhecimento 
da etiologia da infeccao urindéria obriga a pesquisar. 

Mesmo para a indicagio do tratamento medicamentoso tem 
importancia 0 conhecimento do germe responsavel. Assim, p. ex., 
é nas infecgdes estafilococicas que a urotropina se mostra mais 
activa, sendo até considerada especifica para esse germe, enquanto 
em relagféio aos outros a sua agéio é duvidosa. Nas pielonefrites 
estafilococicas as vacinas sio geralmente ineficazes, ao passo que 
podem ser uteis nos casos cronicos de etiologia colibacilar. E’ ainda 
nas infecgdes colibacilares que a alternancia das dietas acida e al- 
calina presta melhores servigos. 

Na litiase e na hidronefrose o diagnéstico de uma _ infec¢io 
concomitante é obrigatorio, pois impée 4 terapeutica (via de regra 
operatoria) rumo diferente do que se segue nos casos nao infectados. 

A nossa experiencia nos autoriza a dizer que as infeccgdes es- 
tafilococicas, principalmente as pielites, sio em geral bem e rapida- 
mente influenciadas pelo tratamento local, obtendo-se a cura bacte- 
riologicamente comprovada com mais brevidade do que nas infec- 
gdes colibacilares. Nestas os sintomas melhoram e cedem com igual 
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facilidade, mas persistem piuria e bacteriuria mais dificeis de ex- 
tinguir. 

As infecgdes estreptococicas costumam ser rebeldes a todo tra- 
tamento. Em 2 casos de cistite estreptococica de origem puerperal 
conseguimos a custo consideraveis melhoras, mas nfo cura completa, 

Entre as etiologias mais raras, destacam-se como interessantes 
um caso de cistite por tricomonas e um de pielonefrite produzida 
por uma salmonela identificada e recentemente descrita por SALLES 
GoMES 

Antes de terminar, queremos consignar aqui 0 nosso agradeci- 
mento ao Dr. Luis Salles Gomes, que com o seu saber e competencia, 
sobejamente conhecidos, nos auxiliou repetidas vezes, quando a iden- 
tificagio de determinados germes se apresentava mais dificil. 


Rua do Carmo, 64. 
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Luxac6es traumaticas do 
punho © 


(Conclusao) 


Dr. E. S. Bastos 


Cirurgiao do Sanatorio Sta Catharina 


Therapeutica 


Os processos therapeuticos de que nos podemos valer nos casos 
de deslocamento do semi lunar sao os seguintes : 

a) Simples expectagio com massagens e mechanotherapia. 

b) Reduega&o simples do osso luxado. 

c) Reducgao cirurgica ou sangrenta. 

d) Exerese do osso luxado. 

e) Reseegéo do semilunar. 


Para os deslocamentos recentes merecem considerados os 3 pri- 
meiros processos. Ficando os restantes adstrictos téo sémente aos 
casos antigos. 

A expectagfo ainda quando ajudada de massagem e mechano- 
therapia 6 um mau processo que equivale, praticamente, a deixar a 
luxagdo, entregue inteira mente a si mesma. Assim nfo surprehenderé 
que as suas consequencias sejam desastrosas. Ao lado das pertur- 
bagdes trophicas e nervosas resultantes da compressio do nervo 
mediano, que s6 excepcionalmente nao é comprimido, ha o perigo de 
arthro-sygnovites que ainda mais estorvam a funcgaéo diminuida e 
exageram a deformidade. 

b) A reduccéio simples ou fechada do osso luxado é 0 methodo 
de escolha nos casos agudos e se acompanha sempre de bons resul- 
tados, pelo menos quando forem bem dirigidos os varios tempos do 
processo. 

As falhas resultam, invariavelmente, de erros de technica que 
cumpre conhecer para evitar. De uma maneira geral, se procura 
corrigir a luxagéo do semi-lunar com movimentos forgados de flexéo 


(*) Veja Vol. XXII, Nos. 5, 6 e 11. 
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e extensio ou comprimindo o osso deslocado. Uma radiographia 
lateral que mostre a relagéo intima entre a glena radial e o grande 
osso determinada pelo encurtamento dos tendédes lateraes faz com- 
prehender claramente a causa do insuccesso que é, evidentemente, a 
ausencia de espacgo para a recolocagio do osso luxado. Resulta 
entao claro, que a reposigéo do osso sé poderd ser tentada apés o 
restabelecimento do espago que lhe é naturalmente reservado no 
punho. Este é o tempo principal do methodo. Ja Einsterer tinha 
apontado para a distenséo que foi sempre usada nos casos bem 
succedidos. Alids, o principio é trivial e empregado diariamente 
nas reducgées das fracturas transversaes uma vez cessado caval- 
gamento é facil corrigir o afastamento lateral. 


c) A reducgao cirurgica ou aberta merece considerada em de- 
terminados casos, onde j4 houve uma rotagao secundaria do semi- 
lunar, antes que a retragéo dos tenddes tenha attingido ao ultimo 
grau. A abertura visa sobre tudo a libertagéio do osso podendo um 
instrumento especial qualquer com um movimento de alavanca 
augmentar o espago entre a glena-radial e o grande osso. A manobra 
é muitas vezes facilitada fazendo-se ao mesmo tempo uma forte 
extensio no eixo do antebrago. 


O TRATAMENTO DAS LUXACOES VELHAS 


Ja ficou estabelecido, em capitulo anterior, a inconsistencia da 
pretenséo de separar pelo tempo decorrido as luxagées em antigas e 
recentes. O criterio anatomico é mais razoavel e é sobre elle que 
nos baseamos ainda neste ponto. 


De um modo geral, todas as vezes em que ao lado do apaga- 
mento do espago que medeia entre as apophyses estyloides e a base 
dos 2.° e 5.° metacarpeanos quer as lesdes nervosas associadas se li- 
mitem ora a simples phenomenologia da irritagéo nervosa ou haja 
j4 installado o quadro da paralysia do mediano j4 a mo em garra ete. 
em todos esses casos a therapeutica aconselhada é a operatoria. Ope- 
ratcria conservadora de Bohler ou operatoria mutilante de Hirsch. 

O fundamento do tratamento de Bohler (blutig-conservativ), 
que representa um grande adiantamento para o tratamento das 
lesdes de que nos vimos occupando, é 0 mesmo do da reducgio sub- 
cutanea. Restabelecimento do espago destinado ao semilunar que 
ser4 entaéo reduzido. Mas porque, nos casos antigos, o encurtamento 
dos tendées e dos ligamentos attingiu um grau muito grande de adian- 
tamento e porque as aderencias criadas em torno do semilunar 
deslocado impedem a sua mobilisagéo é mister 0 emprego associado 
da extensdo continua e da libertagéo cirurgica do osso deslocado. O 
essencial é extensfio bastante forte para separar do antebrago a 
raiz da mao. Porque a distenséo continua por tragéo manual é im- 
possivel, Bohler imaginou um apparelho que a realisa com muita 
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felicidade. Bohler, Schnech e Bech tém usado este processo em casos 
até de 10 semanas de duragao, seguindo-se de perfeito funccionamento 
da articulagéo luxada. 

2 A exerese do semilunar constitue 0 methodo racional recom- 
mendado por Hirsch, e até poucos annos, 0 mais geralmente acceito. 
Ainda que em alguns casos seja bem succedido, de um modo geral, 
é para ser pouco recommendado porque é mutilante. Em casos 
extremos se justifica talvez o seu uso “ultimo ratio”. Os sympto- 
mas da comprenssao nervosa melhoram e a operacéo é muito simples. 

3 A Reseccéo sé em casos muito especiaes é indicada quando 
a exerese nfo pode ser feita em virtude de aderencias entre 0 semi- 
lunar e tecidos visinhos. 


TECHNICA DA REDUCCAO 


O paciente deitado confortavelmente tem uma faixa forte de 
panno ou de couro passando pelo tergo inferior do brago, pela outra 
extremidade a faixa é fixada na parede ou em outro ponto fixo qual- 
quer afim de actuar como 

contra-extenséo. (Vej. figura 

n.° 1) Um assistente puxa 

forte pela mao no eixo do 

antebraco. Ao fim de alguns 

momentos 0 osso deslocado 

por si mesmo ou mediante 

pequeno pressao retorna no 

logar no punho. A vantagem Fig. 1 

da faixa é economisar um assistente. 

No curso das manobras deve-se, com cuidado, evitar a super 
ou flexéo dorsal que pode produzir lesfo grave do nervo 
mediano. Schneck ensina que com este technica tem conseguido 
reducgdo mesmo quando o semilunar est4 virado de 90°. 


TECHNICA DA REDUCCAO CIRURGICA 


Depois da exposigéo e abertura da junta pela sua face anterior 
encontra-se o semilunar virado e consoante a idade da les&o 0 espaco 
do osso luxado preenchido de tecido cicatricial. Depois da toillette 
do leito do lunatum este é facilmente, em certos casos, reduzido 
—_ de pequena tracgao feita na m4o, no sentido do eixo do ante- 
raco. 


Nos casos antigos porém, quando Hirch aconselha a exerese ou 
reseccaéo Bochler recommenda o emprego de uma extensdo continua 
feita por um apparelho especial cujo desenho vae representado na 
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figura n.° 2. E’ uma tracgio esqueletica passando-se um prego de Stei- 
nemann ou um arame de Beck pelo olecraneo e outro pelo 2.° e 5.2 


metacarpeano. Com este processo Bohler e Schnech tem conseguido 
resultados brilhantes, com restitutio ad integrum, mesmo em casos 
bem antigos. 

A technica da exerese ou resecgio, bem estudada por Hirsch, 
apresenta nenhuma particularidade. Uma na face an- 
terior e depois a extirpagaéo ou do osso. superfluo o fecha- 
mento da capsula. 

Qualquer que tenha sido o processo usado para reduzir um des- 
locamento do semilunar é preciso em seguida immobilisar a articula- 
cio do punho. Bohler aconselha o emprego de uma tala de gesso na 
face dorsal, se extendendo do terco medio do antebrago até ao meio 
do carpo. E’ conveniente, 4s vezes, usar uma segunda tala, menor, 
na face palmar, para manter reduzido osemilunar. A articulagio de- 
ve ficar immobilisada, em extensao, ou melhor em ligeira flexao dorsal. 

A flexéo palmar aconselhada por alguns auctores é reprovavel 
(absolut verwerflich) porque conduz 4 ankylose da articulagio. 

A immobilisagio deve durar cerca de 3 semanas afim de permit- 
tir a restauracgdo dos ligamentos rotos. Além disso, facilita a reab- 
sorpcio do hematoma e uma vez retirada as talas, a mobilisagao 
traz um prompto restitutio ad usum. Schnech desaconselha as 
massagens e mobilisagdéo precoces tio do gosto dos auctores fran- 
cezes, elle informa que além do perigo da formacao de novo derrame 
que ao fim de certo tempo impede a continuacgaéo do tratamento 
pela dér que provoca ha ainda o perigo da reluxagéo que tem sido 
observada. 

Avenida Paulista, 141. 


FERRO QUEVENNE 


Para ANEMIA, CHLOROSE, DEBILIDADE. — Approvado pela ACADEMIA 
DE MEDICINA DE PARIZ. — O mais activo e economico, 0 unico FERRO 
INALTERAVEL nos paizes quentes. — Exigiro VERDADEIRO, com o SELLO 
AZUL da “Union des Fabricants’’. — 14, Rue des Beaux-Artes — PARIS. 
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Torséo do cordéo espermatico 
em testiculo ectopico ©) 


Dr. Eurico Branco Ribeiro 


Cirurgiao da Beneficencia Portuguesa e do Sanatorio Santa Catharina 


Trazendo a nossa pequena contribuigéo 4 casuistica da torsio 
do pediculo da glandula genital masculina, desejamos fazer ligeiros 
commentarios sobre 0s casos em que a occorrencia se verifica féra 
da vaginal, especialmente quando o testiculo é ectopico. 

Em 1462 operagdes que realizimos nestes ultimos cinco annos, 
sémente uma vez nos foi dada a opportunidade de encontrar a tor- 
sio do cordéio espermatico. 


Trata-se do caso de D. P., de 23 meses de edade, brasileiro, branco, residente 
nesta capital. A 3 de novembro de 1931 foi levado ao nosso consultorio com o 
diagnostico de hernia inguinal esquerda estrangulada, feito por distincto collega. 
Contava a mie que a 31 de outubro pela manh& o pequeno se queixdéra de dor 
no abdomen ; fizera-lhe, entéo, uma lavagem intestinal de 500 cc, com bastante 
effeito; 4 tarde notéra a existencia de um tumor na regifo inguinal esquerda, 
que se foi avolumando vagarosamente e sobre o qual o menino nao deixava tocar, 
tornando-se impertinente, com inappetencia. Depois da lavagem jé havia evacuado 
fezes de aspecto normal, inclusive no dia da consulta, em que por duas vezes exo- 
herféra o intestino. Nao havia vomitado. 

Examinando o doentinho, que se mostrava com o membro inferior esquerdo 
em attitude de defesa, not&émos a existencia de um tumor diffuso, subcutaneo, 
adherente aos planos profundos, duro, doloroso, localizado ao nivel do orificio 
externo do canal inguinal esquerdo e circumdado por uma zona edemaciada de 
cerca de 5 cm. de raio. N&o havia modificacio da pelle, que se mostrava normal 
sobre o tumor. Ausencia de feridas ou escoriagdes nas cercanias, penis, escroto e 
membro inferior esquerdo. Toque transescrotal muito doloroso e nfo dava infor- 
mes. Palpar abdominal prejudicado pelo exame anterior, devido a ter-se tornado 
irriquieto o doentinho. A ausencia do testiculo esquerdo da sua bolsa escrotal, 
que logo not&mos, datava desde o nascimento, conforme informou a mée. Hyper- 
thermia local e 38°,2 na axilla ; pulso a 120. Ausencia de secrecéo urethral e de 
phenomenos urinarios anormaes. 

_Nessas condigdes, nfo tivemos duvida em fazer o diagnostico de torsio do 
pediculo em caso de ectopia testicular, fazendo remover o doentinho immediata- 
mente para o hospital da Beneficencia Portuguesa, onde o operémos duas horas 
mais tarde, auxiliado pelo doutorando Nelson Rodrigues Netto, sob narcose pelo 


_ (*) Communicagio feita & Associagéo Paulista de Medicina em 10 de feve- 
reiro de 1932. 
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chloroformio. Incis&o classica de kelotomia. Edema volumoso do tecido cellular 
subcutaneo. Abertura da aponevrose até separar os pilares que limitam o orificio 
externo do canal inguinal e entre os quaes se achava o testiculo encarcerado tio 
fortemente que ficou uma impressio em cinta bastante accentuada ao nivel da 
sua parte média. O orgam tinha coloragio arroxeada e ambos os polos muito 
entumecidos. Pediculo igualmente arroxeado e infiltrado, com diametro de mais 
ou menos 2 1/2 cm. Liberacao do pediculo até attingir e seccionar a arteria epigas- 
trica, que foi ligada. Destorséio e collocagéio do testiculo o mais baixo possivel, 
sem traccfio nem fixacfio, dado o seu estado precario de circulacio, pois o arro- 
xeamento niio havia desapparecido. Sutura da aponevrose a categute e da pelle 
com agrafes. 

A temperatura manteve-se elevada por dois dias, cahindo depois paulatina- 
mente. Alta hospitalar no 5.° dia ; pontos da pelle retirados no 7.° dia ; cicatri- 
zacio por primeira intensio. 

Um més mais tarde, palpfmos uma massa fibrosa, de tamanho menor que 
o testiculo direito, situada 4 altura e para f6ra da espinha do pube, nao apresen- 
tando a forma de um testiculo. 


Frequencia — “A torsio do cordiéo espermatico é um acci- 
dente relativamente pouco frequente em pathologia’” diz Louis 
Illaire (1) em trabalho datado de 1931. Os autores modernos sio 
todos da mesma opiniéo. Em 1929, José de Mello Rosatelli (2) 
contou 158 casos na literatura mundial. Assim, nfo é de estranhar-se 
que tenhamos encontrado apenas um caso em 1.462 operacées. 
Em Sao Paulo, é 0 4.° caso publicado, pertencendo 2 ao dr. Alipio 
Corréa Netto e 1 ao nosso prezado mestre prof. Benedicto Monte- 
negro. 

Reconhecida pela primeira vez em 1840 por Delarianne, sé 
em 1852 foi novamente observada a torsio do cordéo espermatico 
e muito mais tarde, em 1884, é que appareceu, sobre 0 assumpto, o 
primeiro trabalho de importancia, assignado por Nicolardoni (1). 
A casuistica augmentou e aos poucos se foram dileneando as modali- 
dades do accidente. Hoje, uma primeira divisio se impde, em se 
considerando a torsio do cordao espermatico : torséo intravaginal, 
accarretando o volvulo do testiculo, e torsio extravaginal, determi- 
nando a chamada “bistournage” do testiculo dos autores franceses. 
O nosso caso pertence ao segundo grupo. E’ este mais numeroso 
do que o primeiro? Parece que nio. Pelo menos é essa a opiniao 
classica, baseada na estatistica colligida por Lapointe (3), que, em 
37 casos, s6mente encontrou 3 de torsio extravaginal. Dahi o affir- 
mar Jeanbrau (3) que ella é a excepcéio. Recentemente, em 1928, 
revendo o assumpto, Cantelmo (4) encontrou apenas 10 % de casos 
em que a torsio era extravaginal, ou seja um em cada 10 casos. 
Ombredanne (2) observou um caso apenas num total de 7. Entre- 
tanto, em 7 casos occorridos em lactentes, Louis Illaire (1) contou 
4 de torsio alta, isto 6, 57,14 %. Mas dos 4 casos registados em 
Sao Paulo, s6mente o nosso é de torso extravaginal. 


INCIDENCIA COM RELAGAO A’ ECTOPIA TESTICULAR — Lejars (5) 
diz que 0 accidente é mais commum nos testjculos ectopicos. Forgue 
(6) nfo avanga tanto : diz que a metade dos casos de torsfo do cor- 
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dao espermatico occorre em testiculo ectopico. Ja William Boyd (7) 
participa da primeira opiniao : “a frequencia é maior nos casos de 
testiculo ectopico”. Entretanto, mais recentemente, Louis Illaire 
(1), estudando 10 casos de torsio do cordéo em lactentes, justa- 
mente na edade em que é maior a frequencia da ectopia, alids muitas 
vezes transitoria e espontaneamente corrigida com o crescimento — 
Illaire em apenas 4 observacées, ou seja em 40 % dos casos, encon- 
trou presente a ectopia, mas s6mente em um caso a anomalia de 
situacdo do testiculo tinha sido verificada antes da torsio, podendo-se 
pensar que nos outros tres 0 accidente pudesse ter determinado 
o deslocamento do orgam para o nivel do orificio externo do canal 
inguinal, onde se achava. Demais, em 1,25 por 1.000 creangas, 
segundo Monod e Terrillon (8), os testiculos nfio occupam a sua 
situagio normal; si a ectopia fosse grande factor predisponente, 
por certo muito mais numerosos seriam os casos de torséio do cordéo 
espermatico na infancia. Alids Ombredanne (2) s6mente encontrou 
uma vez a ectopia em 9 casos por elle observados. 


Em nosso caso, que em vista dessas estatisticas augmenta de 
importancia, a ectopia tinha sido assignalada antes e era perma- 
nente, nao se tratando de testiculo oscillante, ao que informou a 
mae do doentinho. Convem notar, de passagem, que nos testiculos 
oscillantes, dotados de grande mobilidade, que descem 4 bolsa e 
della sahem 4 menor solicitagio do cremaster, é possivel dar-se a 
chamada torsio a repetigéo e, 4s vezes, reproduzida 4 vontade do 
doente, como no caso de Leonidas Rebaudi (9). 


INCIDENCIA COM RELAGAO A’ EDADE — Em nosso caso 0 doen- 
tinho ainda nao havia completado os dois annos de edade. Embora 
Ombrédanne (1) julgue ser o accidente mais commum na infancia 
e na adolescencia, Cantelmo (4) declara-o sobretudo frequente entre 
os 15 e os 20 annos de edade. Em lactentes, sbmente foram descri- 
ptos, até o anno findo, 14 casos de torséo do cordéo, dos quaes 10 
vém analysados e commentados na these de Louis Illaire (1). Como 
estes dois autores sio mais recentes — 1928 e 1931 respectivamente, 
emquanto que o ultimo trabalho citado de Ombrédanne sobre o 
assumpto data de 1923 — é provavel que com elles esteja a razio : 
menor frequencia nos primeiros annos de vida. Isso é mais um 
motivo para encarecer 0 nosso caso. 


MECANISMO DA TORSAO — Em nosso doentinho, incapaz de dar 
esclarecimentos, nao foi possivel apurar a maneira como se processou 
0 accidente. Em testiculo ectopico, Lapointe (3) narra dois casos em 
que a rotacio se processou quando o orgam, bruscamente expulso 
para fora do trajecto inguinal, atravessou o orificio externo do canal. 
Mecanismo inverso foi o que se verificou no caso de Tuffier (10), 
em que, no esforgo para a defecagao, o testiculo subiu abruptamente 
para 0 canal inguinal, alli se torcendo. Allende (9) citou um caso 
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em que o testiculo obedeceu a forte contracgéio do cremaster, em 
consequencia de prolongado orgasmo. Ha casos em que a torsio 
se produziu durante o somno, conforme assignala William Boyd (7) ; 
talvez se trate dos casos em que existe a ectopia nocturna, que os 
franceses chamam de “‘ectopie en retour”. A masturbagéo (Gosselin), 
accarretando maior congestéo dos orgams genitaes ; os traumatismos 
locaes, como se podem dar nas corridas de bicycleta ; um esforgo 
que produza contraccéo brusca da parede abdominal; o trauma- 
tismo obstetrico e a m4 collocagao da fralda ou a applicagao intem- 
pestiva de uma funda sobre um testiculo ectopico na supposicdo de 
se tratar de uma hernia — sao possibilidades que tém sido incluidas 
entre as causas chamadas determinantes da torsio do cordfo esper- 
matico (1). Na ectopia oscillante, quando ha movimentos de vae e 
vem, bruscos ou vagarosos, a orientagéo do testiculo pode ser mu- 
dada sob a influencia da regio que elle atravessa (1), particular- 
mente o estreito constituido pelo orificio externo do canal inguinal. 
Nos traumatismos da regiao, j4 directamente pode haver uma mu- 
danga na orientagéo do orgam, iniciando a rotagao, j4 indirecta- 
mente esta pode dar-se ou pela congestéo venosa passiva ou pela 
presenga de sangue extravasado (1). A torso extravaginal requer a 
produccao de uma clivagem entre a vaginal e os demais envolucros 
do testiculo, ausencia ou insufficiencia do ligamento escrotal e accen- 
tuada mobilidade do orgam. So causas predisponentes, 4s quaes 
ajuntariamos, alem da ectopia, as seguintes, que vém reunidas no 
trabalho de Louis Illaire (1): a forma anormalmente achatada do 
testiculo, no sentido transversal, lembrada por Brown e por Mi- 
cotti; a persistencia e a amplitude anormal do canal peritoneo- 
-vaginal, por Cantelmo; a dissociagaéo do cord&o, cujos elementos 
estariam divididos em dois ou varios feixes, por Cantelmo; a li- 
berdade completa do testiculo na vaginal, por Chavassu (nos casos 
de volvulo) ; ausencia do ligamento escrotal do testiculo, por Sé- 
bileau e Descomps ; 0 desenvolvimento desigual dos feixes do cre- 
master, por Ségato ; e a rotagaéo de 90° normal do cordao, por Mi- 
cotti. 

Como se vé, néo ha um mecanismo unico, uma norma com que 
possamos reconstituir 0 accidente da torsao verificado em nosso caso. 


S£DE E CONSEQUENCIAS DA TORSAO — Uma vez torsido 0 testi- 
culo, 0 cordéo necessariamente 0 accompanha. Pediculo bastante 
longo que 6, a sua torsio nao deveria trazer consequencias de maior, 
€ menos que fossem muitas as voltas dadas. Entretanto nao é isso 
0 que se verifica : logo se installa a estase venosa, depois a ischemia 
arterial, o infarcto hemorrhagico do testiculo e mais tarde a sua 
degeneragao fibrosa, caso nfo intervenha uma infeecdo local deter- 
minando a eliminagéo da glandula. Um motivo deve haver, sem 
duvida, para que se interrompa a corrente circulatoria de um cordéo 
relativamente longo mediante uma torséo que em regra geral nao 
passa de 360°. Si a tors&o se destribuisse por toda a extensio do 
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pediculo, certo que a circulagéo pouco soffreria. Por conseguinte 
ella deve ser localizada em um determinado ponto. A observagao 
do nosso caso, a verificagéio de varios autores e as condicgdes anato- 
micas locaes levam-nos a crer que a séde mesma da torsfo 6, pelo 
menos para a maioria dos casos, na propria terminacaéo do cordao, 
ao nivel do orificio interno do canal inguinal. Com effeito, 0 cordao 
espermatico alli termina, dissociando-se os seus elementos constitu- 
tivos para seguir, na cavidade abdomino-pelvica, um trajecto que é 
differente para cada grupo: “a arteria espermatica e 0 grupo ve- 
noso anterior sobem para o abdomen superior ; 0 grupo venoso pos- 
terior desemboca na veia epigastrica ; o canal deferente e a arteria 
deferente dirigem-se para atrds da bexiga, etc.’’ (11). Existe, assim, 
uma trifurcagéo em angulos accentuados, especie de pé de gallinha, 
ao nivel da qual, pelo entrelagamento dos ramos, uma torso relati- 
vamente pequena é capaz de produzir a parada da circulacéo em 
um ou em todos os vasos do cordéo. Accresce notar que “immediata- 
mente apés a sua sahida do canal inguinal, o canal deferente abdo- 
mino-pelvico descreve uma curva de concavidade interna, que 
abraga a curva de concavidade superior formada a esse nivel pela 
porcio inicial da arteria epigastrica” (11). E’ muito provavel, por 
conseguinte, que a arteria epigastrica tambem exerca um papel 
saliente no mecanismo da torséo, offereceendo um plano resistente, 
uma verdadeira polia sobre a qual se torcem os elementos do cordao. 


Diaenostico — Talvez mais pela raridade da occurrencia do 
que pela difficuldade em ser reconhecida, a maioria dos casos tem 
ido 4 mesa operatoria com diagnostico errado : hernia estrangulada, 
orchite, infarcto do testiculo, hematocele, tuberculose aguda do tes- 
ticulo, adenite, etc. De 37 casos colligidos por Lapointe (12), o diagnos- 
tico certo foi feito s6mente em 3. Como principal causa de confusio 
tem sido apontada a orchite para os casos de volvulo e a hernia es- 
trangulada para os casos de torséo extravaginal. Esta ultima even- 
tualidade foi o que se deu em nosso caso, em que um distincto col- 
lega havia pensado em hernia estrangulada. Para se evitar seme- 
lhante engano, cumpre considerar 0 conjunto de symptomas que a 
seguir ennumeramos : comeco muita vez abrupto; dor localizada ; 
membro inferior em flexio ; defesa muscular no quadrante abdo- 
minal inferior correspondente ; tumor duro, renitente, doloroso ao 
toque, massigo 4 percusséo, de forma ovalar com polo inferior bem 
delimitado e polo superior perdendo-se no edema intenso das imme- 
diagdes ; reconhecimento impraticavel do testiculo ; hyperthermia 
local; temperatura axillar alterada; pulso rapido; parada 
incompleta de fezes e de gazes; 4s vezes peritonismo (6), isto é: 
face pallida, pulso accelerado, estufamento do ventre, nauseas e vo- 
mitos alimentares e biliosos, mas nunca fecaloides, segundo Broca (1). 
Na hernia estrangulada os phenomenos peritoneaes sfo mais accen- 
tuados, muitas vezes ha tympanismo no tumor, cedo sobrevem 0 
cortejo da obstruccao intestinal, nfo ha edema intenso 4 volta 


ANNAES PAULISTAS DE MEDICINA E CIRURGIA 


do tumor, é possivel a delimitagaéo do testiculo, em geral o diagnos- 
tico de hernia preexistente é relatado ou pode ser estabelecido pelos 
commemorativos, etc. 


TRATAMENTO CIRURGICO — O tratamento cirurgico da torsio 
do cordéo espermatico precisa ser muito precoce, mais precoce ainda 
do que o da hernia estrangulada, para se conseguir um resultado 
funccional perfeito. Nos casos de ectopia, a pressa em intervir deve 
ser redobrada, pois se processa logo no testiculo um “‘infarcto hemor- 
rhagico com necrobiose, devido 4 ausencia das veias de seguranca 
que fazem habitualmente communicar a circulagéo venosa do es- 
croto com a do cordéo nas glandulas normalmente situadas” (3). 
E’ por isso, sem duvida, que Boyd (7) qualifica de mais grave a tor- 
sio em testiculo ectopico. Si nas intervengées tardias o testiculo se 
esclerosa e se atrophia (13), é necessario definir 0 que seja uma in- 
tervencéio tardia num accidente que pode accarretar consequencias 
irremediaveis. Basta dizer que em 26 dos 37 casos de Lapointe (5), 
foi necessario fazer-se a castragéio no acto cirurgico, tal o estado do 
testiculo ; dos 11 restantes, em 6 houve a eliminagfo do orgam por 
esphacelo e em 5 se verificou a atrophia completa ; nfo se salvou 
um s6! Em nosso caso, operado 84 horas apés o inicio provavel 
das lesdes, observimos a atrophia fibrosa do orgam, 0 que equivale 
a autocastragéo funccional, si queremos paraphrasear a autonophre- 
ctomia de Young e Davis (14). Em 9 casos colligidos por Louis 
Illaire (1), 7 vezes foi necessaria a castracaéo e faltam detalhes sobre 
a sorte dos testiculos conservados nos dois casos restantes. Esses 
factos dio razio a Micotti (15) na affirmagéo de que “em geral, 
depois de vinte horas a vitalidade do testiculo esta irremediavel- 
mente compromettida”. Entretanto, para bem se definir 0 que seja 
uma intervencéo tardia, é preciso levar em consideragaéo que nem todas 
as torsdes apresentam signaes de cessagéo abrupta e completa da 
circulagéo, pelo menos nos casos de volvulo, como no descripto por 
Rocher e Guerin (16), em que a molestia estava de 8 dias e foi possi- 
vel conservar o testiculo. 


Antes de terminar, vamos resaltar um detalhe de technica, que 
se nos afigura de importancia, principalmente em se tratando de 
testiculo ectopico. Referimo-nos 4 ligadura e seccao da arteria 
epigastrica, conforme procedemos em nosso caso. Realizando-o, 
alem de desfazermos uma alga que envolve alguns elementos do 
cordaéo na sua parte terminal e que, por isso, favorece o accidente da 
torsio, tambem vamos permittir um alongamento maior do pediculo 
testicular, util nos casos em que se pode conservar 0 orgam e con- 
vem fazer-se a orchidopexia. Alids é 0 que aconselham Folliasson e 
Garophalides (17) quando se tem que corrigir uma cryptorchidia: 
a abertura da parede posterior do canal inguinal e a secgdo da epi- 
gastrica permittem abaixar bastante o testiculo. 
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Rrsumo — Relatando e estudando um caso de torséo do cordao 
espermatico observado numa série de 1.462 operagées, procurdmos 
focalizar Os casos em que a occurrencia é extravaginal e preexiste a 
ectopia testicular. Nossa observagdéo versou sobre uma creanga de 
23 meses, portadora de cryptorchidia, que se nos apresentou com o 
diagnostico de hernia inguinal estrangulada, que corrigimos, levan- 
do-a 4 mesa operatoria 84 horas apés 0 inicio das lesdes, intervengéo 
tardia de que resultou a atrophia fibrosa do testiculo. 

Mostramos a relativa raridade da occurrencia e a menor fre- 
quencia da torséo extravaginal, como em nosso caso ; apontémos a 
discordancia dos autores no que respeita 4 incidencia da torsdo 
com relagéo 4 ectopia testicular ; e procurdmos salientar que a edade 
mais propicia para o accidente nao é a infancia. 


Cit4mos as diversas causas apontadas como responsaveis pela 
torsio, cujo mecanismo abordaémos ligeiramente, lembrando que o 
facto de ser mais frequente a sua localizagio na parte terminal do 
cordio decorre das condigées anatomicas da regiio, néo sé porque 
o cordao se trifurca em pé de gallinha como tambem porque a arteria 
epigastrica descreve alli uma alga que abraga alguns dos seus ele- 
mentos. 

Puzemos em realce os erros de diagnostico, synthetizando o 
quadro clinico da torsio para differengal-o daquelle que se apre- 
senta na hernia inguinal estrangulada. 


Cuidando do tratamento cirurgico, salientémos a necessidade 
de ser mais precoce ainda do que na hernia estrangulada e mostré- 
mos a conveniencia de se definir o que seja uma intervencao tardia, 
afim de melhor orientar a conducta do operador. Por fim, focali- 
zando um detalhe de technica, trataémos da ligadura e seccaéo da ar- 
teria epigastrica. 


Caixa postal, 1574 = S. Paulo. 
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Methodo de immunisacio artificial do organismo tuberculoso 


~ Cinnamato de benzylo puro...... - 
COMPOS!240 : Cada empéla de CINNOZYL 


Cont.m a soiugdo seguinte esteriiisaua 


Mopo DE usaR E Doses.— O methodo deve ser applicado o mais cedo 
possivel, logo que 0 organismo seja ameagado pela impregnacao bacillar 
tuberculosa e na bacillose bacteriologicamente confirmada. Procede por 
etapes e nao visa os periodos ultimos da infecgao. 


1° PARA AS FORMAS DE COMECO (estabelecimento da defeza do 
terreno contra a impregnacao bacillar) a dose quotidiana sufficiente 
activa de Cinnozy) é de 5c. c. (uma empdla). 


2° NAS FORMAS EM EVOLUCAO (tuberculoses bacteriologicamente 
confirmadas) dobrar-se-h& rapidamente esta dose, elevando-a & 
10 c.c., ou 2 empélas. 


Formas: O Cinnosy!l 6 apresentado em caizas de 6 empdlas de 6 6.6. 


/taes. 
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Notas de acareologia — Dr. F.a- 
vio pA Fonseca. — “Liponyssus bu- 
tantanensis”’ n. sp. (“Acarina’’, ‘“Der- 
manyssidae”’), parasito de ‘‘Mus mus- 
culus”, var. de “L. bacoti’”’. — Re- 
fere-se a0 papel de alguns acarianos 
e, especialmente, de ‘‘L. bacoti’? como 
transmissores de enfermidades e des- 
creve uma nova especie parasita do 
camondongo branco e introduzida 
talvez da Argentina. 

Il — “Presenga de “Ophionyssus 
serpentium” (Hirst, 1915), (‘‘Acari- 
na”, Dermanyssidae’”’) serpen- 
tario do Instituto Butantan”. — 
Assignala, pela primeira vez entre 
nés a presengca desse acariano de 
cobras, acreditando ter sido 0 mesmo 
introduzido por um ‘‘Python’’ rece- 
bido do estrangeiro. 

III — “Parasitismo do homem e do 
pred por “Liponyssus bacoti” (Hirst) 
— O autor encarece a importancia 
parasitologica do “Liponyssus ba- 
coti” (Hirst, 1913), baseado em verifi- 
cagdes de parasitismo do homem e 
na transmissio experimental do “ty- 
phus” obtido na America do Norte. 

Assignala a presenga do “Lipo- 
nyssus bacoti” em Sfo Paulo, para- 
sitando o homem, o pred e o rato. 


Sobre a fauna parasitologica 
dos ratos de S. Paulo — Drs. 
Fiavio pa Fonseca e ALCIDES PRaDo 
— Aproveitando o abundante mate- 
rial de ratos que serviram ao estudo 
do typho exanthematico no Instituto 

utantan, pesquisaram os autores a 
fauna de ectoparasitas, de hemopro- 
tozoarios e de helminthos intestinaes, 


estabelecendo tambem a porcentagem 
de por ‘“‘Leptospiraicteroide’’. 


Observacgiées sobre os surtos de 
impaludismo registados em 1931 
no Estado de S. Paulo — Dr. 
Atcipes Prapo.— Procedendo a uma 
serie de investigacdes, 0 autor passa 
revista a tres localidades, em duas das 
quaes se registaram fortes surtos epi- 
demicos e em outra evidente recru- 
descimento. Estuda os factores que 
determinaram o apparecimento do 
impaludismo em logares até entéo 
considerados indemnes. Cita as duas 
formas da doenga verificada em S. 
Paulo, com a predominancia sempre 
de uma sobre a outra nas diversas 
regides do Estado Determina, a 
seguir, as especies de anophelineos 
responsaveis pela transmissio do im- 
paludismo entre nés. Por ultimo, 
enumera rapidamente as medidas pro- 
phylacticas aconselhadas na occasiao, 
enaltecendo o valor do aceto-arsenito 
de cobre como larvicida. 


Notas sobre Mansonia albifer e 
sobre o macho de Mansonia al- 
bicosta (Chagas) Dr. ALCcIDES 
Prapo. — Neste trabalho o autor 
descreve um holotypo, macho, de 
“Mansonia albifer”, n. sp., capturada 
em Butantan, fazendo acompanhar 
sua descripcio de um desenho do 
hypopygio. Descreve, a seguir, 0 
macho de ‘‘Mansonia albicosta (Cha- 
gas)”, até entéo desconhecido. 


Notas sobre os Culicideos de 
Sao Paulo e sobre a determinacio 
do Aedes crinifer — Dr. ALcIDEs 
Prapo. — Iniciando, a partir do 
verfio do anno passado, uma serie de 
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pesquisas para o estudo dos mosqui- 
tos dos arredores de S. Paulo, péde 
o autor determinar o presenca de 
innumeros Culicideos, alguns dos 
quaes interessantes e raros. Depois 
de se referir ligeiramente a biologia 
de algumas das especies citadas, quiz 
tambem tratar da determinacio de 
certos “Aedes”, especialmente do “‘A. 
crinifer”, cuja descripcaio lhe parecia 
confusa e incerta. Procurou esclare- 
cimento no estudo do hypopygio e 
da exuvia larval da especie. 


Notas sobre o macho de Psoro- 
phora discrucians Dr. ALcipEs 
Prapo. — Neste trabalho o autor 
se limita 4 descripgio que fez do 
macho referido, capturado entre al- 
gumas dezenas de femeas, tambem 
em Butantan. Essa descripcio é 
summaria, pois 0 adulto de “P. dis- 
crucians’”’, macho, apresenta o colo- 
rido geral da femea da mesma especie. 
Acha que pelo hypopygio nfo se pode 
estabelecer differenca entre esta es- 
pecie e ‘ferox”, “lutzii’ e “cham- 
perico’’, estes assignalados na mono- 
graphia de Dyer, 1928. 


Consideragdes sobre o valor de 
certos caracteres na differencia- 
cio dos Sarcophagos - Pror. 
Lavro Travassos. — Tendo estudado 
a morphologia da espermatheca em 
varias especies de Sarcophagas, veri- 
ficou que ella apresenta bons cara- 
cteres para a distinccfio especifica. 
A proposito deve-se dizer que existe 
um trabalho inedito do prof. Costa 
Lima, sobre o aproveitamento dos 
caracteres da espermatheca na sys- 
tematica de alguns insectos, cabendo, 
portanto, a esse distincto entomolo- 
gista a prioridade da verificagiio em 
relagio aos phlebotomos. E’ interes- 
sante a verificagio, porque nem sem- 
pre os demais caracteres sio suffi- 
cientes para a diagnose especifica das 
femeas. Tendo feito grande numero 
de culturas, partindo sempre de uma 
unica femea, verificou, nos exem- 
plares irmfios, differengas de exten- 
sio e de intensidade do colorido do 
ultimo segmento abdominal e da ger- 
minalia. Essas differencas se verifi- 
cam, nfo sé entre os filhos e as mies, 
como entre os irmfios. Notou ainda 
que as differengas de colorido se 
estendem até mesmo ao thorax e 4 
cabeca, tendo encontrado “jerras em 


exemplares irmfos, ora prateados, ora 
dourados. 


Algumas especies novas de Sar- 
cophagas da cidade de S. Paulo - 
Drs. Aucipes Prapo e F. pa Fon- 
sECA. — Os autores, em nota previa, 
descrevem oito especies de Sarco- 
phagas que consideram novas, todas 
obtidas de culturas. As descripcdes 
dos hypopygios acompanham-se de 
microphotographias. Sfo as seguin- 
tes as especies novas : “St. amarali’”, 
“St. florencioi’’, “St. butantania”, 
“St. neotropical”, “St. townsendi”, 
“St. argenteum”, “St. belforti” e 
“St. humerale’’. 


Sobre um processo simples para 
cultura e isolamento das larvas 
de Nematoides monoxenos de pe- 
netragio activa — Dr. CLEMENTE 
Pereira. — O A. estuda um methodo, 
para cultivo e isolamento automatico 
de nematoides, que descobriu_ inci- 
dentemente ao executar suas culturas, 
mas que depois verificou ter sido 
visto antes por Leiper. Nem por 
isso elle perde seu interesse, pois dé 
optimos resultados nos laboratorios, 
annexos tanto 4 clinica medica, como 
a veterinaria, pois produz grande 
rendimento nas pesquisas. O A. 
chegou a isolar cerca de 150.000 
larvas de uma s6 cultura de fezes. 
A’s larvas séem isentas de terra, ou 
qualquer outro impecilho, para ulte- 
riores manipulacées. 


Novo Nematoide parasito de 
Psittacideos — Dr. CLEMENTE 
REIRA. — O A. refere os achados de 
necropsias de uma serie de Psitta- 
cideos, fazendo notar a monotonia 
de sua fauna helminthologica, e des- 
creve uma nova especie de nematoide, 
a “Ascaridia sergiomeirai’”’ n. sp., 
encontrada em “Brotegeres tui” e 
“Psittacula passerina”. Esta es- 
pecie se distingue facilmente da A. 
hermaphrodite Froelich’, frequente- 
mente encontrada nos nossos Psitta- 
cideos, principalmente pela colloca- 
cio das papillas caudaes do macho, 
como pela cauda da femea, e ainda 
por outros caracteres menos nitidos. 


Aspidodera reisi parasito de 
Mormosa murina - Dr. ZEPHE- 
RINO Vaz. — O autor descreve um 
helmintho parasito do intestino grosso 
de um raro gambé4, a Quica. Tratan- 
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do-se de uma nota prévia, o autor 
nfio discute os caracteres differen- 
ciaes da especie, o que ser& feito em 
futuro trabalho de revisio do ge- 
nero “Aspidodera’’. 

O nome especifico é dado em ho- 
menagem ao dr. J. Reis. 


Novo Cosmocercidae de Lento- 
dactylus pentadactylus Dr. Zr- 
pHERINO Vaz. — O autor cria uma 
nova especie do genero Schrankia 
para um helmintho verificado em 
rans do Estado de S. Paulo autopsia- 
das pelo prof. A. Carini e em material 
de rans de Bello Horizonte, Minas 
Geraes, da colleccfio helminthologica 
do prof. L. Travassos, “Schrankia 
larvata” nome especifico pro- 
posto pelo autor. 


Variagdes de colorido entre os 
ophideos — Dr. AFRANIO DO AMARAL 
— As variacdes profundas do colorido 
sio relativamente raras entre as ser- 
pentes, tanto que, a despeito de ter 
o Instituto Butantan recebido 22.310 
exemplares no anno de 1931, o que 
constitue um novo record, sé foram 
encontrados entre elles 5 numeros, 
portadores de anomalia chromatica. 
Em 1930 entraram 5 exemplares ano- 
malos e apenas 1 em 1929. O conhe- 
cimento dessas variagédes é impor- 
tante, porque evita lamentaveis erros 
de determinac&io especifica por parte 
de especialistas menos experientes. 


Primeiro caso de erythrismo 
em serpentes observado no Brasil 
- Dr. Arranto po AMaRAL. — Re- 
gista 0 primeiro caso de anomalia 
no colorido das cobras coraes produ- 
sida por substituigféo completa do 
pigmento amarello por pigmento ver- 
melho, de sorte a emprestar ao ophi- 
dio um aspecto inteiramente novo. 


Do comportamento do Trypa- 
nosoma Cruzi no Silenus rhesus 
~ Dr. J. B. Ananres. — Estuda a 
infeegio experimental de seis destes 
animaes com mortalidade total. Ve- 
rificagéio de intenso parasitismo dos 
musculos cardiaco e estriados, com 
predominio das formas adultas sobre 
as de forma intermediaria ou da 
leishmania. 


Trypanosomiase americana con- 
genita experimental (Molestia de 
as). — Pror. ErNEsTO DE Sov- 


za Campos. — O autor refere que vem 
fazendo investigacgdes scientificas re- 
ferentes 4 trypanosomiase americana 
congenita experimental, desde 1926, 
isto 6, ha mais de 5 annos, tendo 
j4 apresentado 4 Sociedade de Medi- 
cina e Cirurgia e outras instituicgdes 
scientificas os resultados parciaes das 
suas pesquisas que ainda demandam 
muito tempo de trabalho.  Traz 
agora os ultimos resultados colhidos, 
depois da sua ultima communicacio, 
sobre 0 assumpto, occorrida em Maio 
do anno passado. Demonstra a 
seguir, com numerosos diapositivos 
e photographias, os resultados das 
suas experiencias em que um dos 
animaes infectados, em 1926, pelo 
“Trypanosoma cruzi”, transmittiu, 
até hoje. a infeccfio, aos seus des- 
cendentes, em 7 gestacdes successi- 
vas e outro, em 4 dos seus unicos 
partos. Salienta que, para suas ex- 
periencias, fez fecundar os animaes 
apés terem elles entrado em estado 
chronico da apresen- 
tando mais symptomas do periodo 
agudo nem parasitos no sangue cir- 
culante. Nos descendentes encon- 
trou processos inflammatorios, geral- 
mente focaes, contendo numerosas 
formas aflagelladas do parasito, no 
encephalo. medulla espinhal, pulm4o, 
coracio. figado, baco, ganglio lym- 
phatico, thymus, tecido adiposo, etc. 
No sangue circulante destes ciezi- 
nhos eram numerosas as formas de 
trypanosoma do protozoario. 


Rickettsioses e conceito plura- 
lista de seu virus — Dr. J. Lemos 
Montetro. — O A. faz considera- 
gdes geraes sobre o grupo de infec- 
gdes que constituem as “febres typho- 
exanthematicas” ou “typhus”, mos- 
trando a conveniencia de ser elle 
desligado do grupo dos verdadeiros 
virus filtraveis para constituir um 
grupo 4 parte, ao qual caberia melhor 
a designac&io de “rickettsioses’’. Mos- 
tra que 0 conceito unicista em relac&io 
aos agentes etiologicos das rickettsio- 
ses € mesmo o conceito dualista, ja 
admittido relativamente ao typho 
classico do velho mundo e o typho 
endemico da America do Norte, deve 
ser substituido por um conceito plu- 
ralista. Isto porque a este grupo 
pertencem, sem duvida, outras in- 
fecgdes, como a febre maculosa das 
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Montanhas Rochosas, a febre mar- 
selheza ou botonosa de Tunis, a tsu- 
tsugamushi e, talvez, o typho (exan- 
thematico) de Sio Paulo, entre ou- 
tras, que se differenciam por varios 
aspectos, principalmente de caracter 
experimental e epidemiologico. Tam- 
bem as rickettsias responsaveis pelas 
varias infecgdes se differenciariam 
pela syndrome clinica que determi- 
nam, pelo comportamento experimen- 
tal e sua localisagio e pelos seus agen- 
tes transmissores, até que tenhamos 
em mao outros elementos, como a 
cultura em meios artificiaes, até agora 
nio obtidos de um modo praticamente 
utilisavel para esse fim, para sua dis- 
tinc¢aio, segundo a technica bacterio- 
logica moderna. Dentro deste ponto 
de vista, mostra a distincgio da 
rickettsia que descreveu no typho de 
Sio Paulo e as outras especies j4 co- 
nhecidas. Em seguida, o A. faz uma 
exposicfio sobre comportamento ex- 
perimental do virus da rickettsiose de 
S. Paulo, e mostra as relacdes da 
“Rickzttsia brasiliensis’ com a in- 
feccio experimental. 


Foram projectados graphicos com 
curvas thermicas de animaes infecta- 
dos; photographias de cobaias com 
reaccio escrotal de varias intensida- 
des; exhibidas pecas anatomicas em 
que a reaccio se mostra com pheno- 
menos hemorrhagicos intensos; de- 
senhos de rickettsias nas cellulas da 
membrana de Descemet; desenhos 
e microphotographias de rickettsias 
nas cellulas mesotheliaes da parede 
peritoneal de cobaias apés a inocula- 
gio do virus no peritoneo, sendo 
explicada a technica para sua pes- 
quisa e indicada sua frequencia e 
relagdes com a infecgio, assim como 
os varios meios e elementos para 
que estas ultimas fossem seguramente 
estabelecidas. 


Possibilidades da transmissio 
experimental do virus do typho 
exanthematico de S. Paulo por 
Ixodidae — Drs. J. Lemos Montetro 
Fiavio DA Fonseca e ALcIpEs PRADO 
— Do seu trabalho experimental, os 
autores apresentam as seguintes con- 
clusdes: 1) O “Amblyomma cajen- 
nense”’ alimentado em cobaia infecta- 
da com typho de Sao Paulo é suscepti- 
vel de adquirir a infeccaio, transmit- 
tindo-a 4 cobaia, quando triturado e 


inoculado nesse animal 13 dias depois 
de infectar-se, niio sendo, porém, 
constante a infeccio do Ixodideo. 
2) Larvas provenientes de ovos postos 
por uma femea infectada de “Am- 
blyomma cajennense’’, inoculados em 
cobaias, provocaram nestas uma in- 
feccio inapparente, o que ficou de- 
monstrado pela inoculagao do cerebro 
da primeira cobaia em uma segunda. 
3) A unica tentativa de infecciio de 
“Argas persicus” foi negativa. 4) 
possivel, embora nfo sempre, conse- 
guir-se infectar experimentalmente 
“Ornithodoros rostratus’’ Aragio, ali- 
mentando-o em cobaia em phase in- 
fectante. 5) A picada do ‘Ornitho- 
doros rosrtatus” é infectante para a 
cobaia 13 dias apés sua infeccio, 
6) Um “Ornithodoros rostratus’’ in- 
fectante 13 dias apés sua alimentacio 
em cobaia doente péde nao infectar 
quando sugar 28 dias depois de con- 
taminada. 7) No liquido coxal de 
“Ornithodoros rostratus” infectados 
existe 0 virus com capacidade infe- 
ctante (immunisante) para a cobaia. 
8) O periodo de incubacfo na infec- 
cio experimental da cobaia pela picada 
do “Ornithodoros rostratus’”  infe- 
ctado é mais longo do que o periodo 
de incubag&éo geralmente observado 
apés injecgio do virus na cavidade 
peritoneal. 


Pesquisa do virus do typho ex- 
anthematico de S. Paulo em al- 
guns anthropodos sob condicées 
naturaes —- Drs. J. Lemos Mon- 
TEIRO, FLAVIO DA Fonseca e ALCIDES 
Prapo. — Tendo inoculado, em co- 
baias, exemplares de ‘Pediculus 
capitis’, ‘“Pulex irritans’ e ‘‘Cimex 
lectularius”, colhidos sobre doentes 
ou pessoas da casa e nas camas dos 
mesmos, acreditam os autores ser 
muito pouco provavel que estes he- 
matophagos desempenhem o papel de 
transmissores habituaes do typho (ex- 
anthematico) de S. Paulo. Foram 
negativas as experiencias tendentes a 
demonstrar a presenga do virus, em 
condigdes naturaes, nos seguintes ar- 
thropodos, capturados em liberdade 
ou em parasitismo em ratos, cies, 
gatos e gallinaceos das zonas infe- 
ctadas : 

Pulicideos: ‘‘Xenopsylla chepis”, 
“Xenopsylla brasiliensis”. ‘“‘Cteno- 
psyllus musculi’’, ““Cenatophyllus fas- 
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ciatus’ e ‘“Craneopsylla minerva”’, 
capturados sobre rato e “Ctenoce- 
phallus felis” capturados sobre cio, 
gato e rato. 

Pediculideos: “Linoghnathus pil- 
liferus”, 0 piolho do cao. 

Ixodideos : ‘‘Amblyomma ovale”’ e 
“Rhipicephalus sanguineus”, carra- 
patos do cio e “Boophilus microplus”, 
earrapato do boi, este em phase de 
larva e capturado quando em liber- 
dade. 

Acarianos ‘“Dermanyssidae”’, 

“Echnaoloelaps echidifnus”’, ‘‘Loe- 
laps nutalli’”” e Liponyssus bocoti” 
capturados sobre ratos e 0 ultimo 
tambem sobre prefs e “Liponyssus 
burse” capturado sobre gallinaceos. 

O estudo da forma de auto-parasi- 
tas das zonas da cidade onde occorre 
a infeccfiio, a suburbana ou rural e a 
urbana, alliado a razdes de ordem 
epidemiologica e de comportamento 
experimental do virus, parece indicar 
que o transmissor habitual do virus 
deve ser a pulga dos ratos na zona 
urbana e um acariano, ‘Dermanissi- 
dae” (Liponyssus bacoti) ou “Ixodi- 
dae”, na zona suburbana ou rural, 
facto que, sendo verdadeiro, coinci- 
diré com uma possivel diversidade do 
virus nas duas zonas, tornando ne- 
cessarias outras pesquisas para que 
se confirme a hypothese. 


Os ratos como possiveis deposi- 
tarios do virus do typho exanthe- 
matico de S. Paulo — Drs. J. Lr- 
MonTetRo, FLAvio DA FONSECA e 
AucipEes Prapo. — Os A.A., dos re- 
sultados experimentaes que assignala- 
ram, estabelecem as seguintes con- 
clusdes : 

1.°— Baseados em provas de im- 
munidade e no resultado de pesquisas 
anteriormente feitas e j4 assignaladas, 
foram levados acreditar na possibili- 
dade de serem os ratos possiveis depo- 
sitarios do virus do typho exanthema- 
tico de S. Paulo ; 


2°—em relacgio infeccio ma- 
nifestada na zona suburbana ou rural 
da capital, embora admittido o papel 
dos ratos, outros possiveis deposita- 
nos do virus devem ser pesquisados 
entre roedores silvestres, conforme 
indicagio dos resultados do estudo 
da fauna de ectoparasitas nelles en- 
contrada ; 


3.°— quanto 4 infeccio manifes- 
tada na zona urbana, o papel do rato 
como depositario do virus, parece-nos 
ter sido o melhor demonstrado, em- 
bora ainda nfo definitivamente ; 


4.°—a hypothese de uma diversi- 
dade de infecgdes, de accérdo com o 
meio suburbano ou rural e urbano, se 
justifica pelo comportamento dos res- 
pectivos virus, sendo o que presumi- 
damente isolado de ratos da zona 
urbana, j&4 na 4.° geracio, muito 
menos pathogenico para a cobaia do 
que o j& estudado e isolado de doen- 
tes provenientes da zona suburbana 
ou rural ; 

5.° — somente os resultados de es- 
tudos clinicos e immunologicos (reac- 
sorologicas com os differentes 
typos de “Proteus’’), assim como a 
continuacio das pesquisas experimen- 
taes e epidemiologicas, confirmar&o de 
modo definitivo a hypothese sugge- 
tida na conclusio anterior. 


Virus neurotropicos pathogeni- 
cos para mammipheros - Dkr. 
ArtHur Mosges. — O A. trata de 
uma epizootia que desde 1911 se tem 
manifestado em diversos estados do 
Brasil — (Santa Catharina, Parana, 
Rio Grande do Sul, Espirito Santo, 
Estado do Rio, Mato Grosso e Ser- 
gipe), assim como em diversos paizes 
sul-americanos (Bolivia, Paraguay, 
Republica Argentina) que se trans- 
mitte principalmente a equinos, bo- 
vinos e suinos. Depois de um ligeiro 
historico sobre os primeiros surtos 
epizooticos, relatou as difficuldades 
encontradas no diagnostico e os pro- 
cessos de laboratorio utilisados para 
tal fim, inocculagées experimentaes, 
exames anatomo-pathologicos (fixa- 
cio de complemento immunidade cru- 
zada, neutralisacio de virus). A 
proposito da fixacio de complemento 
faz um estudo critico sobre essa prova 
nas infecgdes causadas por virus fil- 
traveis, demorando-se no exame dos 
coctoantigenos. Quanto 4 dissemi- 
nacéo refere-se 4 epizootia de cies 
nos primeiros surtos e ausencia dos 
mesmos, embora sos, em outros fécos 
mais recentes. A proposito refere uma 
observacio identica nos paizes sul- 
americanos e na Africa do Sul. Es- 
tuda a questo dos depositarios de 
virus animaes, selvagens ou nfo, taes 
como: veado, ou macaco, relatando 
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a proposito o que foi observado por 
Du Toit na Africa do Sul. Estudou 
nos differentes surtos os pontos de 
aproximagéio, taes como: sympto- 
matologia, natureza do terreno, pre- 
dominancia da férma paralytica, au- 
sencia de cies. Examinou ainda a fér- 
ma de transmissio na natureza, refe- 
rindo-se ao contagio directo pela saliva 
ou forragem contaminada pela mesma, 
possibilidade da intervencdo de algum 
hematophago e referiu observa- 
cdes feitas em morcego no Espirito 
Santo e Mato Grosso. Occupou-se 
ainda da prophylaxia pela vaccina, 
citando estatisticas em cfies e herbi- 
voros. Depois de passar em revista 
trabalhos feitos na Argentina e Para- 
guay citou muito a proposito os surtos 
epizooticos em cavallos nos Estados 
Unidos causados por virus neurotropos 
ainda nao bem definidos embora os 
primeiros casos conhecidos datem de 
1847, succedendo-se novos fécos em 
varios Estados até a presente data. 
Em toda a conferencia o dr. Moses 
salientou a larga collaboracfio nesses 
estudos dos technicos do Servico de 
Industria Pastoril do Rio de Janeiro, 
Moacyr Alves de Souza, Sylvio Torres 
Violantino dos Santos, Henrique Blan- 
co de Freitas, Franco de Faria e Es- 
de Queiroz Lima. 


DIA 15 


Resistencia do virus do myxoma 
dos coelhos. — Dr. ArtHuR Mosss. 
— O A. refere suas observacées du- 
rante 24 mezes, do virus do myxoma 
dos coelhos, secco no vacuo sobre 
chloreto de calcio, e reduzido a pé, 
conservado em vidro fechado 4 lam- 
pada, ao abrigo do ar e da luz, na 
geladeira e durante 6 mezes nas mes- 
mas condigdes em temperatura am- 
biente. No decurso do trabalho obser- 
vou coelhos inoculados que morriam 
sem lesiio externa de myxoma mas 
cujos orgams internos muito vascula- 
risados taes como figado, determinava 
a morte do animal quando inoculado, 
até que successivas passagens davam 
logar ds primeiras lesdes externas 
proprias da molestia. 


A raiva e a pseudoraiva em 
Minas Geraes. — Dr. Ortiz Patro. 
— Oestudo experimental de repetidas 


remessas de material suspeito de 
raiva bovina e baseado na observacio 
dos symptomas dos animaes inocula- 
dos, verificagio da virulencia dog 
plexos nervosos, persistencia do virus 
pseudorabico no liquor e no sangue, 
histopathologia das lesdes e immuni- 
dade cruzada, indicaram que na vac- 
cinagio antirabica que se tem em- 
prehendido nos focos epizooticos se 
devem empregar, no mesmo antigeno, 
ambos os virus, para melhor efficacia 
da proteccio dos nossos rebanhos, 


Sobre a histopathologia do pa- 
nus trachomatoso; o arcabouco 
conjuntival do panus. — Dr. A. 
Busacca. — O A. lembra ligeira- 
mente a estructura do panus tracho- 
matoso, notando que a trama con- 
junctiva do mesmo foi pouco estu- 
dada: apenas no trabalho de Tehl- 
mann (1887) se diz que o panus da 
cornea possue um reticulo conjun- 
ctivo fino que pode ser evidenciado 
com a pincelagem dos cortes. Apre- 
senta preparados feitos com o methodo 
de Bilschowsky sobre material fixado 
em Flemming ou Ruffini, fazendo 
neste ultimo caso coloracaio de con- 
traste pelo Unna-Pappenhein. Des- 
tes preparados resulta a verificagiio 
que 0 panus trachomatoso possue um 
reticulo de fibrillas collagenas e reti- 
culas de neo-formacio : taes fibrillas 
formam, sob o epithelio, uma lamina 
basal de neo-formacéo, a qual occupa 
o logar da de Rawmann que ficou 
destruida. Em relagao com os nodu- 
los trachomatosos da cornea, encon- 
tra-se uma rarefaccio da trama fi- 
brillar interior do nodulo, de modo a 
ter-se a impressio que até existe um 
esboco de capsula fibrillar. Nos 
pontos em que a infiltragio tambem 
invade o epithelio, verifica-se a des- 
truigio da nova lamina basal, no 
ponto correspondente 4 infiltragdo. 


Ensaios de mycologia 
Ocravio DE — E’ 0 
estudo de 54 casos novos de mycose, 
observados em Bello Horizonte. Des- 
tes se salientam 5 casos novos de 
blastomycose pelo “Coccidioides im- 
mitis”, num total até hoje, naquella 
cidade, de 15 casos com culturas. 
Segue-se uma resenha critica sobre @ 
totalidade das especies descriptas no 
mundo com o nome do autor e & 
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indicacao do respectivo artigo original. 
Sao descriptas, por fim, 2 especies 
novas, o “Tricophyton gamelerae”’ 
e o “Microsporum (Sabouraudites) 
para-ferrugineum”’. 


Consideragées em torno do Coc- 
cidioides immitis. — Dr. FLor1ano 
pe ALMEIDA. — O autor, estudando 
material histopathologico de animaes 
infectados experimentalmente com 
culturas de “Coccidioides immitis’’ 
recebidas dos Estados Unidos, teve 
oecasiao de encontrar numerosas cel- 
lulas, que apresentam um inicio de 
desenvolvimento de filamentos myce- 
lianos, facto atéo presente nao assigna- 
lado na literatura, salvo uma ligeira 
referencia a certas formas encontra- 
das por Rixford e Gilchrist e ds 
quaes os autores nfo dao interpre- 
tagdo. 


Epidemiologia da Blastomycose 
Brasileira. — Dr. FLORIANO DE AL- 
meIpA. — O autor estuda 257 casos 
de blastomycose brasileira, occorridos 
até 31-12-931, no ponto de vista de 
sua distribuig¢éo pelo territorio brasi- 
leiro; depois apresenta um quadro 
representativo dos municipios paulis- 
tas tendo assignalados os que concor- 
reram com casos da molestia. Apre- 
senta ainda outros quadros com a 
distribuicio da referida mycose em 
relagdo ds racas, nacionalidades, eda- 
des, sexo, cér, estado civil e profis- 
sdes. Por este ultimo verifica-se o 
enorme tributo pago pelos lavradores 
a tio terrivel molestia. O autor se 
refere ds difficuldades encontradas na 
obteng¢io dos dados que serviram 
para seu estudo e solicita dos que se 
dedicam ao assumpto a remessa dos 
referidos dados afim de serem afas- 
tadas as numerosas falhas do seu 
trabalho. 


Blastomycose perineo-ano-re- 
etal. Drs. ALFREDO MonrTerRo e 
Amabevu Fiatuo. — Observacaio com- 
pleta, baseada em provas de labora- 
torio, de um caso de blastomycose 
pelo “Coccidioides immitis”, seguido 
de cura por meio da electro-coagu- 
lacao. 


Dermatite verrucosa. — Dr. Ama- 
DEU Fiano. — Apresentacéio de um 
caso dessa molestia, datando de dois 
annos e com localisagio no dorso 


da mao. A lesio tinha o aspecto de 
uma placa pouco saliente, granulosa 
e mesmo verrucosa. O aspecto histo- 
logico e o resultado da cultura per- 
mittiram firmar o diagnostico que 
foi confirmado pelo estudo das alte- 
ragdes histologicas e da evolucao e 
typos dos micro-abcessos. 


Sobre um caso de tuberculose 
cutanea. — Drs. Ramos E Sitva e 
AMADEU FratHo. — Observacao cli- 
nica histologica e bacteriologica de 
um caso que tivera o diagnostico de 
lepra tuberculoide, em virtude da hy- 
poesthesia da lesio, em correspon- 
dencia com o aspecto histologico tu- 
berculoide. Dados de laboratorio 
permittiram modificar o diagnostico 
para 0 de tuberculose cutanea, pro- 
duzida por um germen provavelmente 
de virulencia degradada, conforme 
outros autores j4 tém verificado. O 
caso foi curado pela electro-coagu- 
lacdo. 


ObservacGes biologicas sobre Ar- 
thropodos em suas relagdes com o 
clima na regiao sul-riograndense. 
— Dr. Cesar Pinto. — Estudo de 
varias formas, com observacées eco- 
logicas e pathologicas, sobre varios 
parasitas encontrados no Rio Grande 
do Sul, cujas condicgées climaticas e 
topographicas sfo relatadas. 


Nova classificacgaio dos Triatomi- 
deos. — Dr. Cesar Pinto. — Sy- 
nopse geral, baseada na morphologia 
e illustrada com varios desenhos, de 
sorte a facilitar a identificagéio dos 
varios representantes desse grupo. 


Myxidium lindoyense n. sp., pa- 
rasita da vesicula bilear de ba- 
trachios. -- Dr. A. Carini. — O A. 
quando veraneando em Lindoya en- 
controu na vesicula biliar de um sapo, 
um myxosporideo do genero ‘“‘Myxi- 
dium”. O mesmo myxosporideo fei 
encontrado depois na vesicula biliar 
da “Hyla nasica’”. Os esporos sio 
ovaes, fusiformes, medindo cerca de 
11-12 micra de comprimento por 8 de 
largura. Nota-se em cada _ polo, 
uma grossa capsula polar, arredon- 
dada, com cerca de 4 micra de dia- 
metro. Os esporos so 4s vezes livres 
na bilis e 4s vezes dentro de pansporo- 
blastos, que apresentam o aspecto de 
vesiculas brancas de vario diametro 
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que péde chegar até quasi a um milli- 
metro. Sfo conhecidas varias es- 
pecies de “Myxidium’’ parasitas de 
peixes e de tartarugas, mas é esta a 
primeira observacio nos batrachios. 


Moniliase periungueal. Dr. 
A. Carini. — Esta mycose foi obje- 
cto de recentes estudos na Argentina, 
mas nfo é nova, achando-se registadas 
na literatura varias observacdes e até 
uma pequena epidemia. O A. estudou 
em S. Paulo oito casos. Eram todas 
mulheres que adoeceram depois de 
terem lavado muita roupa, parecendo 
que as alteracgdes da pelle da dobra 
cutanea ungueal pela do sabio, 
predispdem 4 infecgio. A doenga 
é caracterisada por pequenos abcessos 
que se formam debaixo do vallo un- 
gueal. Os abcessos depois de terem 
dado sahida a uma ou duas gottas 
de puz regridem rapidamente mas 
recidivam no mesmo logar ou nas 
vizinhancas durante mezes e annos. 
A affeccio localisada a principio em 
um s6 dedo, passa com o tempo 
aos outros, podendo ser atacados to- 
dos os dedos das duas miéos. No 
puz encontram-se cogumelos perten- 
centes ao genero Monilia, que se 
cultivam com facilidade, dotados de 
accfiio pathogena nos animaes de La- 
boratorio. O A. depois de ter falado 
a respeito dos methodos de trata- 
mento, apresentou culturas e prepa- 
ragdes das Monilias e pecas patholo- 
gicas dos animaes inoculados. 


Eimeriose intestinal do sere- 
lepe por Eimeria botelhoi n. sp. — 
Dr. A. Carini. — O A. descreve uma 
nova Eimeria encontrada no intestino 
de um serelepe, causando intensa 
infeccfio. Os oocystos ovaes, corados 
em amarello, medem cerca de 36 
micra de comprimento por 28 de 
largura, notando-se a um polo, uma 
micropyla. A membrana é espessa 
de superficie irregular, rugosa. A 
maduragiio dos oocystos foi obtida 
em uma semana, tendo-se formado 
quatro esporos (19 xX 9 micra) e 
dois esporozoitos em cada esporo, 
com um pequeno reliquat esporal. 
O A. apresenta cortes do intestino 
delgado do serelepe, mostrando no 
interior das cellulas epitheliaes as 
phases da eschizogonia e da esporo- 
zonia do parasita. O nome da especie 


é dedicado ao illustre scientista dr. 
Carlos Botelho Filho. 


Caryospora brasiliensis n. sp. 
parasita do intestino da Chlo- 
rosoma aestivum. - Dr. A. Carini. 
— No conteudo intestinal de varios 
exemplares de uma pequena cobra 
venenosa (“Chlorosoma aesti- 
vum”) o A. encontrou alguns oocys- 
tos arredondados, medindo cerca de 
20-22 micra de diametro. Guardando 
as fézes alguns dias, observa-se que 
no oocysto férma-se um unico esporo 
oval de 17 micra de comprimento por 
13 de largura, apresentando uma 
micropyla a um polo. Este esporo 
contém oito esporozoitos e pequeno 
reliquat. Nos cortes do intestino 
das cobras parasitadas, encontram-se 
as phases de multiplicacio da caryos- 
pora, identicas 4s que se observam 
nas Eimerias. 


Eperytrozoarios. — Drs. G. M. 
O. Castro e E. SrmerR — Um dos 
autores historia a desoberta deste 
microorganismo em fins de 1928, por 
V. Schilling, e expde as propriedades 
e caracteres que os distinguem de 
outros germes affins, apresentando 
ainda, além de um resumo das expe- 
riencias feitas até entio, algumas 
proprias que contribuem para eluci- 
dar melhor certos pontos obscuros 
da questao. 


Criagio de mosquitos. — Dr. G. 
M. O. Castro. —O auctor expée as 
difficuldades que offerece a criacio 
de mosquitos em laboratorio, diversas 
opinides emittidas por outros experi- 
mentadores, e demonstra que 0 mo- 
tivo por que as larvas de mosquitos 
morrem em criacgées artificiaes, 
na fermentac&io da agua em que ellas 
se criam; propde alguns processo3s 
de remover essa difficuldade, con- 
cluindo que o melhor consiste em 
usar da acco olygodynamica da 
prata. 


A cuti-reaccio de Bargher na 
lepra. — H. C. pe Souza Aravso. — 
Trabalhando em condigdes desfavo- 
raveis, em Curupaity, o A. consegulu 
applicar a ‘“Lepromina” (em cuti- 
reaccio) uma vez em 170 leprosos, 
duas vezes em 114 e a Tuberculina 
(cuti-reaccio de von Pirquet uma 
vez em 123; 
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A “Lepromina” deu 12,9 % de 
reaccdes positivas na primeira e 21,9 % 
na segunda inoculagées ; 

Na férma nervosa pura da lepra a 
positividade da primeira série foi de 
17,8 % e na segunda subiu a 37,5 %, 
emquanto que para a férma cutanea 
pura foi, respectivamente, de 14,8 e 
23 % i 

A cuti-reaccgéo de Pirquet positiva 
em 40,6 % dos casos de lepra nervosa 
pura e em 25,9 % dos casos de lepra 
mixta, com predominancia cutanea. 


Quanto 4 Lepromina, estes dados 
discordam dos de Bargehr e reclamam 
uma experimentacéio em muito maior 
escala, pois o assumpto é digno de 
estudos acurados. 


A isoagglutinagio nos animaes 
domesticos. Dr. ArtHuR Moszs. 
— Depois de referir as observagées de 
outros autores relata as suas sobre 
a presenga de isoagglutininas em co- 
baias, coelhos, cavallos e bovinos, 
demorando-se especialmente na ques- 
tio das agglutininas no séro de coelhos 
e cavallos para o receptor B dos 
globos sanguineos humanos e das 
agglutininas para o factor P. de 
Levine e Landsteiner, existentes no 
sdro de bovino normal. 


Sobre a technica da ultrafiltra- 
cao em placas de collodia. — Drs. 
GeNEsIO PacHECO e PAauLo ARTIGAS. 
— Interessados em assumptos de ul- 
trafiltragéo, os autores levam ao co- 
nhecimento da assembléa o methodo 
que vém empregando em seus tra- 
balhos. Deserevem de um modo 
geral o processo usado para a con- 
fecgio das placas ultrafiltrantes e 
de collodio que sao feitas com a 
simples impregnagéo de papel filtro 
Schleicher & Schull em collodion 
conseguido com a dissolugéo de nitro 
cellulose em acido acetico. A coagula- 
gio do collodio é conseguida pela 
immersio da placa em alcool a 70°. 
A membrana assim conseguida é 
uniforme e funcciona perfeitamente, 
apés a permanencia no alcool du- 
tante 3 dias e lavagem, no momento 
do uso, em tres aguas. Nestas condi- 
gdes péde se ter uma placa esteril, 
com uma technica muito simples, 
Preenchendo perfeitamente o fim a 
que se destina. Os methodos aconse- 

0s para a esterilisagéo das placas 


consistem na sua immersio em solu- 
gdes diluidas de formol, methodo me- 
nos vantajoso por ser 0 aldehydo for- 
mico um endurecedor das placas. 


Com a technica acima resumidaos 
autores tém conseguido placas func- 
cionando muito regularmente nas fil- 
tracdes effectuadas e, conforme o 
teér do algodio polvora no acido 
acetico, obtém placas retendo até 
particulas colloidaes minimas, como 
as de hemoglobina (de tres millimicra) 
e placas que sao permeaveis aos col- 
loides de mastic de particulas muito 
maiores (0,5 micron). Conseguem 
igualmente a retengio completa de 
bacterias com o emprego destas pla- 
cas, como puderam observar apés 
filtragdes successivas do “‘Alcaligenes 
abortus” e ‘“Pasteurelle avicida”’. 


A verificagaio do hydrogenio sul- 
furado produzido pelas bacterias. 
— Drs. Genesio Pacueco e J. To- 
LEDO MELLo. — Os AA. encarecem a 
importancia do hydrogenio sulfurado 
na biochimica das bacterias, entrando 
como factor relevante na systematica. 
Analysam os differentes factores que 
favorecem a produccio deste corpo e 
citam os diversos prpcessos empre- 
gados com o fim de determinar a 
presenca do hydrogenio sulfurado ; 
fazem a sua critica, reforgando a 
affirmacéo de muitos, de que nao 
existe um indicador “standard” do 
hydrogenio sulfurado nos meios de 
cultura. Suggerem um novo pro- 
cesso com o emprego do carbonato 
neutro de bismutho, sal muito es- 
tavel, de grande sensibilidade, nao 
exercendo effeito nocivo ou impe- 
diente sobre as bacterias, ou influen- 
cia desfavoravel sobre a concentracio 
ionica do meio de cultura. 


Exames de laboratorio no typho 
exanthematico de Sao Paulo. - 
Dr. Josr’ pE Piza. — Cul- 
turas — Sangue obtido por puncgio 
venosa, de um grande numero de 
casos foi semeado nos meios com- 
mumente usados, tendo os resultados 
sido sempre negativos. 

Reaccao de Wil-Felix — Esta reac- 
cio tida até ha bem pouco como es- 
pecifica para o typho exanthematico 
europeu, depois, dos trabalhos de 
A. L. Kerlee e R. R. Spencer e K. F. 
Maxcy, perdeu muito o seu valor 
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para o diagnostico differencial entre 
as “febres exanthematicas”’, pois esses 
autores verificaram que o s6éro de 
doentes e de animaes inoculados com 
o virus da febre das Montanhas Ro- 
chosas agglutina em titulos elevados 
o “Proteus X 19”. No “typho exan- 
thematico de Sio Paulo” foram ob- 
tidas agglutinagdes em titulo bastante 
elevado (até 25.600). Sdéros que no 
inicio da molestia deram resultados 
negativos, em periodo mais avangado 
dexam resultados positivos. Em ou- 
tras molestias agudas, taes como febre 
typhoide, grippes, pneumonias houve 
resultados positivos, mas a repeticaio 
dos exames accusava ou uma dimi- 
nuicgéo, Ou um estacionamento nos 
titulos da agglutinacgéo, ao contrario 
do que acontecia no “typho exanthe- 
matico de Sio Paulo’, em que havia 
uma elevacio dos titulos no correr 
da molestia, como se observa no 
quadro que illustra a communicacio. 
O virus existe no sangue durante o 
periodo febril, conforme provam as 
inoculagdes em cobaias, feitas pelo 
dr. Luiz Salles Gomes. No liquido 
cephalo-rachidiano elle existe, pare- 
cendo ao autor, que num periodo 
mais avancgado da molestia (2.* se- 
mana) e nos casos com phenomenos 
nervosos mais assentados. A quanti- 
dade de liquido inoculado foi de 5 ce. 
por via peritoneal. Observou que ha 
um augmento apreciavel na taxa de 
urea e glycose no sangue. Quanto 4 
formula leucocytaria, coagulabilidade 
do sangue e numero de globulos 
brancos e vermelhos do sangue nao 
péde dizer nada por emquanto, 
aguardando um numero maior de 
exames pare tirar conclusées. 


Meningites bacterianas em Sao 
Paulo. Dr. J. P. CarvatHo Lma. 
— OA. relata o resultado dos exames 
bacteriologicos de liquido cephalo ra- 
chidiano, feitos no Instituto Bacterio- 
logico nos ultimos 4 annos. Salienta 
a necessidade do exame ser completo 
seja qual fér o aspecto physico do 
liquido ou a suspeita despertada pelo 
caso clinico. Assim procedendo, além 
da meningite cerebro espinhal, sao 
surprehendidos muitos casos de me- 
ningites causados pelo bacillo de 
Pfeiffer e muitos de meningites tu- 
berculosas, cuja frequencia, entre nés, 
é muito maior do que até agbra se 


pensava. Especifica detalhes de te- 
chnica e assignala a occorrencia de 
bacterias mais raramente encontra- 
das no liquido cephalo rachidiano 
nos casos de meningites verificados 
em Sao Paulo. 


O dr. Toledo Piza, commentando 
o trabalho, disse que a frequencia da 
meningite causada pelo Pfeiffer foi 
70,83 % em criancas até 1 anno de 
edade: 91.66 % até 5 annos. Em 
adultos occorreu em 8,34 % dos 
casos. 


Espermocultura. — Dr. J. P. 
CarvatHo Lima. — O A. expie o 
resultado de 430 espermoculturas que 
teve a opportunidade de praticar no 
periodo de 4 annos. Isolou o gono- 
cocco apenas em 6,97 %, ao passo 
que a maioria dos autores relatam 
casos positivos em 50 e até em 80 
e 99 %. Os resultados obtidos estfio, 
todavia, de accérdo com a clinica 
que admitte que, no homem, em 6 
% dos casos tratados, o gonococco 
permanece em estado latente, po- 
dendo reapparecer em determinadas 
condigdes. Descreve a technica se- 
guida e chama a attencgfo para os 
pseudogonococcos que embaracam o 
resultado das espermoculturas. Con- 
clue que unificados os principaes pon- 
tos da technica a espermocultura que, 
em méos menos experientes, constitue 
uma fonte de erro, poderd ser uma 
excellente prova de laboratorio para 
o diagnostico das complicagées da 
gonorrhéa e para a verificagaéo da sua 
cura definitiva. 


Endocardite rheumatica e Es- 
treptococcus cardioarthritidis. 
Dr. J. P. Carvatno Lima. — O A. 
obteve em cultura pura, do sangue 
de tnes casos de endocardite rheuma- 
tica, uma raga de estreptococco cujos 
caracteres correspondem ao “Stre- 
ptococcus cardioarthritidis” isolado 
de doentes de rheumatismo por Small, 
nos Estados Unidos. Conseguiu 0 
memo germe de uma arthrite rheu- 
matica, de um abcesso dentario em 
doente de endocardite rheumatica e, 
algumas vezes, da garganta de doen- 
tes com febres rheumaticas. E’ um 
estreptococco inerte que nao enver- 
dece nem hemolysa os meios contendo 
sangue. Fermenta determinados car- 
bohydratos. Para uma doente pre- 
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parou um séro, immunisando carneiro. 
séro falhou. Falhou igualmente 
um extracto aquoso feito com o es- 
treptococco isolado. Injectou um 
coelho com uma das ragas de estre- 
ptococco e observou lesdes articula- 
res. Nao tira conclusdes quanto 4 
especificidade do “Streptococcus car- 
dioarthritidis” e acha suggestiva a 
hypothese que explica as febres rheu- 
maticas por um estado de allergia 
bacteriana, criada no organismo, gra- 
cas 4 presenga de varias especies de 
estreptococco. 


Diagnostico e vaccinotherapia 
da coqueluche. —- Dr. J. P. Carva- 
Luo Lima. — Pelo processo de tossir 
diante da placa de meio de cultura, 
introduzido no diagnostico da coque- 
luche por Chievitz e Meyer, isolou o 
bacillo de Bordet e Gengou em 60 % 
dos casos. Pela colheita do material 
com o estylete os resultados sio 
falhos porque a localisagio de germe 
se faz abaixo da larynge em ponto 
inaccessivel ao estylete. O meio de 
cultura preferido foi o de Bordet e 
Gengou modificado pelo Laboratorio 
de Saude Publica de Copenhague. 
O germe sé se desenvive depois de 
48 horas. As ragas recentemente 
isoladas sio boas productoras de vac- 
cina. Algumas ragas conservam essa 
propriedade. Outras perdem grada- 
tivamente. Focalisa a questéo da 
antivirustherapia da coqueluche, ap- 
plicando o filtrado, sob a férma de 
pincelagens e pulverisagdes, muito 
podendo esperar-se dessa therapeu- 
tica. 


Novo meio para isolamento e 
identificagio dos bacillos do grupo 
coli-typhico-dysentericos. - Drs. 
Camargo CaLazans e BRUNO RANGEL 
Pestana. — Os AA. fizeram uma des- 
cripgio dos meios mais commumente 
empregados para o isolamento dos 
germes do grupo coli-typhico-dysen- 
terico e do emprego do acido rosolico 
em varios meios Demonstraram as 
vantagens do novo meio proposto 
néo sé do ponto de vista economico 
e da facilidade do preparo como 
ainda da sua efficiencia. 1) O acido 
rosolico de Merck reune as vantagens 
de ser ao mesmo tempo seleccionador 
e indicador. 2) Pela simples inspec- 
gao das placas de Petri com agar- 
acido-resolico-lactosado, é possivel fa- 


zer-se a differenciacio dos b. coli 
communis, coli communior e lactis 
aerogenes de um lado, dos b. typhicos, 
paratyphicos, dysentericos e f. alcali- 
genes do outro. 3) o agar-acido-roso- 
lico-lactosado constitue um excellente 
meio para o exame bacteriologico 
da agua em substituicféo ou de Endo. 
4) O acido rosolico foi empregado 
como indicador na serie de Hiss. 
5) Gragas ao emprego exclusivo da 
xylose, distingue-se rapidamente os 
b. typhico, paratyphico A e paraty- 
phico B. 6) A facilidade do seu 
preparo, que nado apresenta a menor 
complicagéo, para os que possuem 
technica de bacteriologia, sua estabi- 
lidade, seu baixo custo e, principal- 
mente, a constancia dos resultados 
obtidos, verificados em milhares de 
exames executados desde 1923 fazem 
deste meio um dos melhores actual- 
mente conhecidos para o isolamento 
e estudo dos germes do grupo coli- 
typhico-dysenterico. 


Leptospira _ictero-haemorrha- 
giae isolada de um caso de moles- 
tia de Weil. Dr. Luts GomEs 
— O A. reportando-se a dois casos 
anteriores de molestia de Weil obser- 
vados respectivamente com J. T. 
Piza e A. Ayrosa (este ultimo ainda 
nao publicado), nos quaes as provas 
experimentaes e  histo-pathologicas 
confirmaram a infeccaéo, relata um 
terceiro caso do qual, além daquellas 
provas, conseguiu, pela primeira vez 
em nosso meio, o isolamento da 
“Leptospira ictero-haemorrhagiae 
(Inada e Ido)”. Os meios de cultura 
usados foram os semi solidos aconse- 
Ihados por Noguchi e o material 
semeado foi colhido, por punccio 
de rins de cobayas infectadas com 
© sangue do doente. Tubos de cul- 
tura deixados 4 temperatura ambiente 
nada apresentaram, emquanto que 
os incubados a 37° C., apresentaram 
cultura pura desse microorganismo 
no 8.° dia. Diz ainda ter tambem 
isolado em 1929 de rato de esgoto 
(originario de Sorocaba), uma Le- 
ptospira muito pathogenica para co- 
bayas. Este isolamento foi conseguido 
em tubos de cultura deixados 4 tem- 
peratura ambiente. Focalisa o facto 
de nao ter conseguido o isolamento do. 
germe de origem humana senfo a 
37° C., emquanto que o originario 
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de rato obteve-o em culturas deixadas 
& temperatura ambiente. Mostra 
finalmente, em campo escuro, prepa- 
racdes frescas do germe isolado e 
cértes histopathologicos de rim e fi- 
gado de cobayas infectadas experi- 
mentalmente, apresentando grande 
quantidade de Leptospira impregna- 
das pelo methodo de Levaditi. 


Sobrevivencia de Leptospira ic- 
tero-haemorrhagiae em culturas 
in vitro; meio original de con- 
servacao. — Dr. Luis SALLES GoMEs. 
— O A. observa que, nos meios de 
cultura habituaes para a Leptospira, 
algumas vezes, a cultura que dias 
antes era exuberante, desapparece 
mais ou menos subitamente, igno- 
rando-se a causa do facto. 

Mais commummente, porém, estas 
permanecem vivas pelo espacgo de 
3 mezes, sendo prudente o repique 
pelo menos cada 60 dias. 

Propée um meio de cultura que tem 
usado para o desenvolvimento e ma- 
nutencéo de Leptospiras de origem 
humana e murina com os melhores 
resultados. O meio consta de agar- 
sangue desfibrinado do coelho, este 
na proporgio de 15 %. Apés ineli- 
nacaio e solidificagio nos tubos, es- 
tabelecer, com Na Cl a 9 por 1000, 
uma columna liquida que alcance 
pouco mais de metade da altura do 
agar-sangue. 

Neste meio de cultura o A. vem 
mantendo em plena vitalidade Le- 
ptospiras de origem humana e murina, 
repicadas ha 3 mezes, sendo possivel 
que este tempo ainda se dilate mais. 


Nota sobre uma nova especie do 
genero Salmonella isolada de san- 
gue, urina e fezes humanos. - 
Dr. Luis Sattes Gomes. — Relata 
o A. estudos que vem realisando 
ha tempos em Sao Paulo, relativos 
4 frequencia de germens do gen. 
Salmonella, em fézes nitidamente pa- 
thologicas colhidas de doentes porta- 
dores de syndromo dysenteriforme, 
como tambem em urinas vesicaes 
purulentas. Separa por meio de pro- 
vas bio-chimicas e sorologicas duas 
amostras de Salmonellas — uma de 
fézes e a outra de urina. 4s quaes 
junta mais duas isoladas do sangue 
de um adulto e uma crianca — ambos 
portadores de infeccio mortal e, cli- 
nicamente, do typo typhoide. An- 


nota o titulo alto de agglutinacao 
de uma das amostras com o séro do 
doente. Descreve os caractéres com- 
muns 4s amostras em estudo: mor- 
phologia, motilidade, coloracio, cul- 
turas (caldo, gelatina, agar-inclinado, 
agar-em placas, agar-raffinose, leite 
tornasolado). passando 4s proprieda- 
des bio-chimicas que foram verifi- 
cadas em 21 hydratos de carbono e 
nas reacgées de indol. nitratos, hy- 
drogenio sulfurado e acetyl-methyl- 
carbinol. Salienta a fermentacio 
com gaz da Salicina pelas amostras 
e chama a attencio para o Manual 
de Bergey quando elle assignala en- 
tre os caractéres genericos das Sal- 
monellas a fermentacao daquelle 
hydr. de Ca., propriedade que elle 
empresta entretanto, pouco mais 
adiante, 4s especies ‘Columbensis” 
e “Guimai’’. Accentua as qualidades 
indologenicas do germe e relata a 
accio pathogenica sobre animaes de 
laboratorio. Emulsio de culturas, 
inoculadas no peritoneo, mataram 
camondongos e cobayas entre 20 e 
24 h. Os coelhos que as receberam 
intra-venosamente, morreram entre 
30 e 72 hs. 8 camondongos submet- 
tidos 4 prova de ingestéo nada apre- 
sentaram. Passa o A. 4 parte sorolo- 
gica na qual procura estabelecer as 
relacdes cruzadas entre as amostras 
isoladas e anti-soros correspondentes, 
amparado ainda nas provas de Castel- 
lani. Pde em presenga deste anti-séro 
as especies seguintes: ‘‘Sui-pestifer” 
(var. Voldagsen, Newport, Reading e 
Stanley), “typhimurium”, Aertryeke”’ 
“paratyphi”, Schottmulleri” e “en- 
teritides”, nio verificando corelagio 
sob este aspecto. Diz das serias diffi- 
culdades a vencer no estudo deste 
genero e confessa poder ter sido 
omisso. .Espera, comtudo, que a sys- 
tematica do genero possa agora ser 
melhor orientada com os estudos mo- 
dernos sobre as reaccdes antigenica. 
flagellares e somaticas — o que nao 
pdéde, neste estudo, realisar. Em face 
do exposto e julgando-se em presen¢a 
de uma especie nao descripta ainda, 
propde para ella a denominagio de 
“Salmonella pauloensis” (n. sp.). 


Mycose pulmonar. — Dr. Octa- 
vio Maaatuirs. — Depois de um 
pequeno resumo historico o A. es- 
tuda a nova classificagio do “Oidium 
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brasiliense”’, criando para ella um 
novo genero “Neogeotridrium’”’. En- 
tra na biologia do cogumelo, descreve 
. as molestias experimental e humana 
nas suas variedades agudas e chroni- 
cas, dando quadro estatistico orga- 
nisado pelo exame, durante 5 annos, 
de doentes da 1.* enfermaria de Cli- 
nica Medica da Faculdade de Medi- 
cina de Bello Horizonte. Refere-se 4 
semelhanea clinica da molestia com 
a tuberculose pulmonar bacilar (Koch) 
Cita os casos j4 apurados no Rio de 
Janeiro, Sul de Minas, e Rio Grande 
do Sul. Refere-se aos trabalhos de 
Aschford, Bailey, que encontrou em 
percentagem regular o parasito nas 
fezes de individuos em Porto Rico e 
ainda do professor Samuel Libanio, 
Marcello Libanio, Mario Costa e Gal- 
dino Duarte. Descreve a anatomia 
pathologica da molestia. Mostra a 
semelhanca das lesdes com as recente- 
mente descriptas por Mazzai, Nino, 
etc., como provocadas por uma especie 
nova de fyingo : ““Monilia — Alvarrez- 
sotoi’. Entra no diagnostico da mo- 
lestia e todos os meios subsidiarios 
que 0 auxiliam, Trata do prognostico, 
a prophylaxia e o tratamento especi- 
fico, pelos iodetos de potassio e sodio, 
tendo j4 sido curados com elle innu- 
meros doentes. 


DIA 16 


Reaccio de Botelho no diagnos- 
tico do cancer. — Dr. Octavio Ma- 
GALHiES. — A chamada reaccio de 
Botelho foi feita em 40 individuos 
com a triplice technica, 1.°) A cha- 
mada reaccio primitiva ou citro- 
iodo-iodetada 2.°) A reacc&io azoto- 
iodo-iodetada com soro diluido; 3.°) 
A reaccio do acido azotico com cor- 
reccio refractometrica dos soros. Ella 
deve ser modificada ainda como quer 
Itchikawa, para excluir a positividade, 
ainda elevada, em soros de individuos 
néo cancerosos, pelas technicas pri- 
mitivas. 

A respeito deste trabalho, o dr. 
Carlos Botelho Filho agradece ao dr. 
Magalhies o interesse que tomou 
pelo seu processo de diagnostico e 
emitte a opiniao de que os resultados 
do dr. Magalhaes seriam melhores se 
elle tivesse utilisado um refractometro 

€ mais precifio (dando a 4.* decimal). 


Quanto 4 technica de aperfeicoamento 
proposta por Itchikawa, ella pédde 
ainda ser tomada em consideracio, 
visto como o autor japonez nfo in- 
dicou o seu modo de proceder e que 
até agora nenhum trabalho confir- 
mativo existe a esse respeito. 


Alexina e fibrinogenio na into- 
xicacao chloroformica e na febre 
amarella. — Drs. Costa Cruz e 
G. VitteLa. — Os autores verificaram 
que na insufficiencia hepatica con- 
secutiva a intoxicagéio chloroformica 
ha uma queda e uma regeneracio 
arithmeticamente proporcional de fi- 
brinogenio e alexina. Na febre ama- 
rella a baixa da alexina 6 muito 
mais profunda do que a do fibrino- 
genio. Os autores consideram a 
dosagem da alexina associada 4 do- 
sagem do fibrinogenio como uma 
prova de real valor para o exame 
funccional do figado. 


Constituigaéo da alexina e me- 
canismo da hemolyse especifica. 
— Drs. Costa Cruz e H. AzEvEDO 
Penna. — Os autores confirmam a 
existencia dos dois componentes ther- 
moresitentes da alexina j4 descriptos. 
Verificam que o denominado terceiro 
componente é de facto constituido 
por duas substancias differentes, uma, 
destrutivel pelo formol a 1/1000 em 
uma hora de banho maria a 37° e 
outra, destrutivel pelo hydrosulfito 
de sédio a 1° em meia hora de 
banho maria a 37°. Qualquer dellas 
é incapaz de regenerar a actividade 
alexica dos soros inactivados pelas 
emulsdes de levedos: nio obstante 
completam-se perfeitamente uma 4 
outra. Os autores admittem por isso 
que o complemento é constituido 
pelo menos de 5 elementos differentes. 
Esses elementos, como mostram ex- 
periencias pormenorisadas no texto, 
adherem acs globulos sensibilisados 
na seguinte ordem : Fraccéio thermo- 
resistente sensivel 4 ammonea (4.° 
componente), fraccéo thermolabil glo- 
bulina, fraccio albumina thermo- 
labil, fraccio thermoresistente sensi- 
vel ao formol, fraccio thermoresis- 
tente sensivel ao hydrosulfito. Obser- 
varam os autores que nas reacgdes 
de fixacgio do complemento, perma- 
necem livres no liquido, nfo s6 a 
fraccéo albumina thermolabil, como 
verificou Skirski, mas tambem a 
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fraccio globulina, embora em menor 
quantidade. Das dosagens de fibri- 
nogenio e de alexina a que procederam 
em animaes submettidos 4 accio de 
toxicos hepaticos, pronunciam-se de 
aceérdo com Dick, pela origem he- 
patica da alexina. 


Reacciio de conglobacao de Muel- 
ler II. — Dr. — Conclu- 
sdes do A. : A reaccaio de congloba¢aio 
de Mueller II, quando praticada nos 
soros sanguineos, é de valor clinico 
incontestavel por ser de sensibilidade 
e de especificidade elevadas. Os re- 
sultados suspeitos ou levemente posi- 
tivos devem ser cuidadosamente in- 
terpretados, mormente nos doentes 
febris, mesmo que apparentemente 
indemnes da syphilis. Quando pra- 
ticada no liquido cephalo-racheano, 
nio fornece vantagens sobre outras 
reaccdes effectuadas commumente 
nesse humor. 


O liquido cephalo-racheano nos 
differentes periodos da_ syphilis 
Drs. Oswatpo Lance e H. S. 
Minburn. — Os AA. referem-se aos 
trabalhos realisados no servico de 
Neurologia da Faculdade de S. Paulo 
a respeito da necessidade do exame 
do liquido cephalo-racheano nos sy- 
philiticos que nio apresentam sym- 
ptomas clinicos para o lado do sys- 
tema nervoso. Mostram a frequencia 
das alteracées liquoricas nestes casos, 
© que evidencia a tendencia da syphi- 
lis se assestar no eixo cerebro-espinhal. 
Foram examinados 231 doentes, veri- 
ficando os A. A. a elevada porcenta- 
gem de 41,6 % de casos positivos. 
Depois de fazer varias consideracdes 
concluem indicando quaes as melhores 
épocas em que os syphiliticos devem 
ser punccionados, assim como quaes 
as normas geraes da therapeutica a 
seguir. 


Punccaio sub-occipital ou lom- 
bar? — Dr. Oswatpo Lance. — O 
A. estuda as indicacdes e as contra- 
indicagdes das punccdes lombar e 
sub-occipital, indicando os accidentes 
que pédem sobrevir, tanto numa, 
como noutra. Passa revista rapida- 
mente aos casos mortaes consignados 
na literatura medica mundial e ter- 
mina, concluindo pelas vantagens da 
punccaio sub-occipital, perfeitamente 
innocua e bem tolerada pelo doente, 


embora, apparentemente, mais pe- 
rigosa. 


Reaccées liquoricas dissociadas, 
Dr. Oswatpo LanGe. — O A, 
apresenta quatro casos de neurolues, 
nos quaes encontrou uma syndroma 
liquorica atypica, em que ao lado 
da reaccio de Wassermann forte- 
mente positiva, foram encontradas as 
reacgoes colloidaes completamente ne- 
gativas. 


Meningites agudas lymphocy- 
tarias benignas. Dr. OswaLpo 
Lanae. — O A. apresenta sete casos 
de meningites agudas lymphocytarias 
benignas. D& os elementos em que 
se baseou para esse diagnostico lem- 
brando os estudos que essa affeccio 
suscitou nos paizes estrangeiros, onde 
estas férmas de meningites foram 
consideradas como localisacdes me- 
ningeas, primitivas de herpes, da pa- 
rotidite, da poliomyelite e da encepha- 
lite epidemica. Por ultimo relata um 
caso de meningite benigna sobrevinda 
durante a vaccinacaéo anti-rabica, 
mostrando as relacgdes pathogenicas 
entre esta ultima e as férmas prece- 
dentemente citadas. 


O exame bacteriologico da urina 
e seu valor nas infeccgdes urinarias. 
— Drs. GerRALpO VICENTE DE AZE- 
VEDO e ANTONIO DE Gopoy SoBRINHO. 
— Publicamos esse trabalho integral- 
mente no presente numero. 


Micro-methodos e semi-micro- 
methodos ; suas applicagdes no 
laboratorio e na clinica. — Dr. 
Macepo Lemge. — Entende-se por 
micro-methodo ou micro-analyse 0 
conjunto de technicas, que permittem 
a dosagem, da maioria dos elementos 
chimicos dos humores e dos tecidos, 
empregando-se quantidades minimas 
de material a ser examinado. Per- 
mittem fazer um exame completo 
de urina num volume de poucos cc., 
quantidade facilmente obtida, nas 
oligurias e nas mais tenras edades. 
Para a dosagem dos elementos chi- 
micos do sangue, basta uma gota 
do mesmo, a qual se obtem por 
simples picada na polpa de um dedo, 
evitando assim no adulto a punccdo 
da veia mediana, e na crian¢ga a punc- 
cio de veia jugular externa ou do 
seio venoso longitudinal. Tornam 
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realisaveis oS exames seriados, de 
doentes que nfo poderiam supportar, 
sem risco de vida, 4s sangrias repe- 
tidas a curtos intervallos. 


A lepra em Santos. — Dr. Av- 
custo CERQUEIRA. — Estudo ba- 
seado em exames microscopicos. 


Uso de bacterias aerobias para 
a obtencio de anaerobiose em 
jarra. — Dr. CELso RopricuEs. — 
O A. apresenta um processo de cul- 
tura de anaerobios em superficie de 
placa. O meio usado para provocar 
um ambiente anaerobio é a cultura 
simultanea, dentro da jarra bem fe- 
chada, de um germen aerobio de vege- 
tacio rapida e intensa. Obteve 
assim no prazo maximo de 3 dias o 
descoramento completo do azul de 
methyleno e o crescimento dos anaero- 
bios mais exigentes. O uso de um 
vacuo parcial facilitou a absorpcio 
rapida e completa do oxygenio. 


Diagnostico differencial entre 
peste e pseudotuberculose dos 
roedores. — Dr. Cetso RopRIGUES. 
— Depois de fazer uma comparacaio 
entre Os caracteres culturaes geraes 
do bacillo da peste e do da pseudo- 
tuberculose das cobaias, baseados nos 
dados obtidos por outros autores e 
controlados pela observagio de uma 
amostra bem typica de cada especie, 
o Autor faz uma revista dos methodos 
especiaes de cultura, aconselhados 
para sua differenciagao. 


Estudos sobre a tensao arterial. 
Dr. Evanpro Cuaacas. — Conclu- 
sdes. a) Os sabdes totaes do oleo de 
oliva tem accéo hypovensiva evidente. 
b) A hypotenséo é acumpanhada de 
baixa da viscosidade do sangue, au- 
gmento da velocidade de circulacaio 
e da diurese. ce) Em doses normaes, 
© sabio nao offerece toxica. 
d) Tanto por via venosa, como por 
via gastrica, pédem ser observados 
esses effeitos. e) A acco hypotensiva 
deve ser devida téo sémente 4s modi- 
ficagdes sanguineas; f) Pédem os 
sabdes obtidos de oleo de oliva ser 
usados, em clinica, no tratamento 
de todas as formas de hypertensao. 


Oxydacao do acido lactico pelo 
encephalo de animaes normaes 
em avitaminose B. — Drs. P. 
Gatvio e H. Frorence. — Os au- 


tores, trabalhando comparativamente 
em encephalos normaes e em ence- 
phalos de animaes em avitaminose 
“B”, chegaram aos seguintes resul- 
tados : 1.° — A capacidade reductora 
(medida pela technica Thunberg) é 
uniforme para as differentes partes 
do encephalo normal. O acido la- 
ctico & queimado em todas ellas. 
2.° — No animal em carencia verifica- 
se uma annullacio da capacidade de 
oxydar o acido lactico na regifio dos 
pedunculos cerebraes. Esses factos 
pédem explicar um augmento de con- 
centragio de acido lactico na regiao 
dos pedunculos cerebraes provocando 
os phenomenos nervosos do beri-beri. 


Phenomenos nervosos analogos 
aos da avitaminose B provocados 
pela asphyxia. - Drs. P. E. GatvAo 
e C. H. Firorence. — Asphyxiando 
pombos e gallinhas, os autores con- 
seguiram obter nesses animaes a 
reduccio dos phenomenos nervosos 
classicos da avitaminose “B’’. Do- 
sagens do acido lactico nas diversas 
partes do encephalo fazem suppér 
que neste caso a maior concentracao 
do acido lactico se encontra nas 
partes inferiores do encephalo como 
j4 foi verificado na avitaminose “B”’. 


Pesquisa do bacillo da tuber- 
culose baseado em sua biologia. — 
Dr. M. Ficxer. — Para a verificacio 
do bacillo da tuberculose deve-se, 
quando o exame microscopico é nega- 
tivo ou duvidoso usar tanto os pro- 
eessos de cultura, como os de ino- 
culagéo em animaes. A introduc¢gfo 
do methodo com acido de Lowenstein 
aperfeicoado por Hohn representa 
um importante progresso no diagnos- 
tico da tuberculose. Os melhores 
resultados obtem-se com os meios de 
ovo de Lowenstein e de Hohn, estes 
com Hematina. E’ necessaria uma 
perfeita esterilisagfio desses meios, 
porque nos ovos de Sao Paulo foram 
encontrados bacillos acidoresistentes 
e da tuberculose aviaria. O methodo 
com acido é sobretudo indicado 
quando ha urgencia, pois jé péde 
dar resultado na segunda semana e 
é além disso indicado quando o ma- 
terial original é fortemente contami- 
nado com outros germens (escarro, 
fezes, leite), que pédem dar logar a 
uma septicemia ou entiéio quando, 
como acontece com puz e exsudato, 
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possa conter bacillos da tuberculose 
avirulentos. 


Brucelloses e o perigo da sua 
transmissio ao homem. - Dr. 
Cicero Netva. — A epidemiologia 
da febre ondulante de origem bovina 
regista 0 apparecimento da molestia 
de Bang em todos os continentes. 
Na America do Sul existe no Chile, 
no Uruguay, na Argentina. Neste 
ultimo paiz, em 1930, Ithurrat noti- 
ficou um caso de febre ondulante, 
provavelmente por “Br. Abortus’’. 
No Brasil ha um caso, referido por 
Aben-Athar, de infeccfio por “para- 
melitensis”, sobrevindo apés a mor- 
dida de uma gata que abortdra. 
Em Sao Paulo j4 existe a molestia 
de Bang no rebanho bovino, introdu- 
zida através de successivas importa- 
goes de animaes de ragas estrangeiras, 
de accérdo com as verificagées, feitas 
em 1928, por Cicero Neiva e Alexan- 
dre Mello. Neiva reencetou pesquisas 
no Instituto do Butantan, traba- 
Ihando com séros humanos que jé 
tinham soffrido as reacgdes de Widal 
Wassermann e Well-Felix, nao en- 
contrando entre as 221 amostras 
examinadas senio 4 provas, clinica- 
mente positivas de infecgéio e estas 
provas correspondentes a séros de 
jJaponezes recem-chegados ao Brasil. 
O autor chama a attenciio dos medicos 
paulistas para os symptomas, os 
quaes apparentam infeccdes typhoi- 
dicas, paratyphoidicas, lamaricas ou 
tuberculosas, mas sempre acompa- 
nhadas de provas negativas para estas 
molestias. 


O problema das encephalites 
post-vaccinicas. Dr. Raut Gopi- 
NHO. — Fazendo um estudo de con- 
junto do problema, que tanto interesse 
tem despertado, o A friza a necessidade 
de uma publicacfo capaz de orientar 
a todos quantos obrigados a fazer uso 
da vaccina variolica temem, natural- 
mente 0 espectro de taes phenomenos 
encephalicos. Descreve minuciosa- 
mente 0 historico, a etiopathogenia, 
os estudos experimentaes feitos, a 
symptomatologia, a histopathologia, o 
tratamento e os meios de prophylaxia 
indicados em relagéo 4 enfermidade 
concluindo por accentuar que nada 
justifica a interrupefio do uso da 
vaccina como unica arma de combate 
contra a variola. Chama a attencao 


para certos pontos de coincidencia 
entre os accidentes attribuidos 4 
vaccina e grande numero de manifes- 
tagdes nervosas assignaladas na pri- 
meira infancia, podendo induzir a 
um diagnostico errado, como acon- 
teceu ha pouco com um caso levado 
ao conhecimento do Instituto Bu- 
tantan, facilmente invalidado depois 
da sua intervencao technica. 


Possibilidade de contaminacio 
da lympha vaccinica pelo virus 
da febre aphtosa. Drs. Sesas- 
TIAo CaLazans e Raut Gopinxo. — 
O apparecimento de alguns casos de 
febre aphtosa em animaes do Insti- 
tuto de Hygiene de Pelotas, quando 
sob a direccéio do primeiro dos A. A. 
depois de inoculados com lympha 
vaccinica procedente do Instituto Bu- 
tantan, suscitou uma série de expe- 
riencias em torno do ponto de vista 
do complexo vaccinico-aphtose. Dos 
estudos experimentaes e observagées 
clinicas, cuidadosamente feitas, ficou 
demonstrado a inexistencia de tal 
complexo nas polpas ns. 4.590 e 
4.623 do Instituto Butantan enviadas 
ao Instituto sul-riograndense e afas- 
tada a sua possibilidade na occorren- 
cia dos casos de febre aphtosa alli 
observados entre Outubro de 1929 
e Marco de 1930. 


Conhecimentos actuaes sobre a 
escarlatina. — Dr. Sepastido 
zans. — O A. faz um rapido apanhado 
sobre as idéas referentes 4 etiopatho- 
genia da escarlatina até as provas 
documentadas do casal Dick que con- 
seguiu demonstrar, “in anima nobile”, 
o papel do estreptococco na referida 
molestia eruptiva. Depois de discutir 
largamente a theoria do “virus” fil- 
travel na etiologia da escarlatina, 
que sustenta nfo mais poder ser 
admittida, refere-se 4 reacgao de Dick 
e 4 nova orientag&o que deve dar 4 
prophylaxia da molestia, baseada na 
vaccinacaéo preventiva pela anatoxina 
e na pesquisa dos portadores. Trata 
finalmente da questao do preparo da 
antitoxina escarlatinosa e de sdrothe- 
rapia da molestia, apresentando 0s 
resultados obtidos com a applicagéo 
da antitoxina preparada pelo A. em 
1926. Suas conclusdes sio franca- 
mente favoraveis 4 applicag&éo precoce 
da antitoxina escarlatinosa cujos ef- 
feitos reputa magnificos. 
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Estaphylococeus e virus vacci- 
nico. — Drs. J. Travassos e R. 
Gopinuo. — Os A. A., visando o 
virus puro, obtido pela technica da 
filtracdo usada no Instituto Butantan, 
material mais que nenhum outro ade- 
quado ao estudo das relagdes porven- 
tura existentes, entre o estaphylo- 
coceo e 0 Virus vaccinico, encetaram 
uma série de experiencias no sentido 
de verificar qual o papel dos estaphy- 
lococecos da polpa na da 
pustula vaccinica. Apdés um estudo 
bacteriologico preliminar em que os 
caracteristicos dos estaphylococcos da 
polpa foram estudados comparativa- 
mente aos dos estaphylococcos pa- 
thogenicos e aos commumente encon- 
trados na pelle de pessoas normaes, 
verificaram a possibilidade de cultivo 
eda absorpcao do virus vaccinico na 
cellula estaphylococcica. Pelos re- 
sultados dessas experiencias e pelas 
observacdes realisadas sobre a 
formacaio e da pustula vac- 
cinica obtida 4 custa do virus puro, 
chegaram 4 concluséo de que os esta- 
phylococcos da polpa nao tem nenhum 
papel indispensavel na formagio da 
pustula vaccinica, sendo, entretanto, 
provavel que possam exercer certa 
irritagdo sobre as cellulas do tecido, 
vehiculando talvez e facilitando a lo- 
calisacio do virus. 


Observagdes em torno do pheno- 
meno de Duran-Reynals. — Drs. 
R. Gopinno e J. Travassos. — Os 
A. A. fazendo applicacio das expe- 
riencias do phenomeno de Duran- 
Reynals tanto sobre o virus commum 
da polpa vaccinica, como sobre o 
virus puro filtrado obtiveram a exal- 
tagdo das Iesées determinadas pelo 
extracto testicular. Verificaram que 
0 aquecimento, a filtragaio e a quanti- 
dade do extracto exercem influencia 
sobre o phenomeno e, finalmente, 
que a previa penetracdo do virus vac- 
cinico por via venosa nio occasiona 
localisagaio na area do derma, posterior 
ou concomitantemente inoculada com 
© extracto e sim nos pontos irritados 
da pelle, de onde concluem que o 
phenomeno de Duran-Reynals estd 
mais relacionado a um processo de 
diffusdio do virus no derma do que 
propriamente a uma accdo directa 
do extracto sobre o virus. 


Pontos de vista novos na thera- 
peutica do ophidismo. - Dr. A. 
po AMARAL. — O estudo cuidadoso, 
feito nestes ultimos annos, no Brasil, 
e nos Estados Unidos sobre a evolucaio 
clinica e a resposta ao tratamento 
especifico, de innumeros casos de en- 
venenamento ophidico, tem permit- 
tido resaltar a importancia de certos 
pontos, capazes de favorecer o resul- 
tado therapeutico. Estes pontos sio 
os seguintes : 1.° — constante gravi- 
dade maior dos casos soccorridos em 
criangas e pequenos animaes, donde 
decorre o exito letal mais rapido e 
mais frequente do que nos adultos e 
animaes de grande porte ; 2.° — ne- 
cessidade de applicagéo local do séro 
especifico, de sorte a formar uma ver- 
dadeira barreira, em redor do ponto 
picado, no caso das nossas jararacas 
(envenenamento bothropico) e das 
cascaveis norte-americanas (envene- 
namento crotalico de typo nearctico) ; 
3.° — conveniencia da repeticfio das 
injeccdes a curtos intervallos, até 
que o organismo haja recebido a 
quantidade de veneno necessaria a 
a neutralisar o effeito deleterio da 
pegonha; 4.° — vantagem da ap- 
plicagéio do séro secco como cicatri- 
sante das ulceras resultantes do enve- 
nenamento bothropico, nio tratado 
ou tratado tardiamente ou com dése 
insufficiente do séro especifico. 


Duracao da actividade das anti- 
toxinas e antivenenos. — Drs. A. 
po AMARAL, J. BERNARDINO ARANTES 
e Fiavio pa Fonseca. — Estudando 
grande numero de partidas ha muito 
tempo preparadas chegaram 4s se- 
guintes conclusdes : 

1.2 — O precipitado que se f6rma 
no seio das antitoxinas e antivenenos 
e constituido por pseudoglobulina 
parece nao exercer influencia alguma, 
ou pelo menos apreciavel, sobre a 
actividade dos mesmos ; 

2." — a concentragéo por precipi- 
tacao fraccionada das globulinas, 
pouco parece influenciar a inactiva- 
gio ; 

3.2 — O envelhecimento é 
causa apparente da inactivagéio, a 
qual occorre nos primeiros tempos, 
parecendo depois ficar estacionaria ; 

4.* — essa inactivacio apenas at- 
tinge mesmo dentro de 25 annos, 
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50 °/. do valor primitivo, chegando 
raramente a 60 °%/o, e, muito excepcio- 
nalmente, a 70 °%, nao havendo 
razio absoluta para devolucgaio das 
ampolas por parte dos consumidores, 
desde que os laboratorios tomem a 
precaugio de conservar os seus séros 
em “stock” durante um certo tempo, 
permittindo-lhes assim o processar 
da inactivagio inicial, antes da en- 
trega ao consumo. 


Modernas technicas de preparo 
da antitoxina tetanica. -— Drs. 
Lemos Monrerro e F. DA FONSECA. 
— Immunisando 14 cavallos produ- 
ctores de sdro antitetanico com ana- 
toxina — alume de potassio a princi- 
pio e em seguida com toxina — alume 
de potassio, observaram os autores 
grande augmento do titulo antito- 
xico dos séros sendo a média do 
augmento de cerca de 3 vezes. 

Immunisando 2 cavallos novos com 
apenas 3 injecgdes de anatoxina — 
alume seguidas, apéds repouso de um 
mez, de innoculagées semanaes e cres- 
centes de toxina — alume de potassio, 
obtiveram titulos de 1.400 e 1.500 
U. A., durando sémente 90 dias 
todo o periodo da immunisacgio. Os 
titulos antitoxicos sio figurados em 
“unidades americanas’” que corres- 
pondem ao dobro de “unidades inter- 
nacionaes’”’. 


Do emprego do soro vaccinico 
no tratamento da coqueluche. — 
Drs. J. Lemos Monteiro e R. Go- 
DINHO. — Trazem os A. A. ao conhe- 
cimento dos clinicos casos satisfatorios 
do emprego do séro de vitello vacci- 
nado no tratamento da coqueluche. 
Salientando a pouca efficacia de ou- 
tros meios de tratamento até aqui 
empregados, inclusive a bacterina, e 
induzidos por tabalhos de outros pes- 
quisadores, procuraram preparar um 
séro therapeutico obtido de vitellos 
usados no servico de vaccina animal 


do Instituto Butantan. Este séro 
tem dado animadores resultados nao 
s6 em criangas residentes em Butantan 
e seus arredores como no Hospital de 
Isolamento desta capital. Nao se 
trata de um séro com propriedades 
especificas definidas, mas pela acco 
favoravel que tem mostrado no tra- 
tamento da coqueluche, quando ap- 
plicado logo no inicio da infeccfo, é 
digno de ser chamada para elle a 
attengéio dos collegas como um novo 
recurso therapeutico, sendo de esperar 
que um maior numero de observacées 
possa trazer um juizo melhor sobre 0 
seu real valor. 


O Spirilum morsus-muris no 
tratamento da paralysia geral. - 
Dr. J. Ress. — O A. refere a utilisa- 
cio da infeccio experimental pelo 
“S. morsus-muris” no tratamento da 
paralysia geral, em substituicéo da 
infeccéo palustre e da infeccao pelo 
“Treponema hispanicum’”. O que 
torna sobremaneira facil o emprego 
do “S. morsus-muris” 6, além de 
sua facil conservagio em camondon- 
gos e cobaias por lapso dilatado de 
tempo- a rapidez com que a infeccio 
péde ser atalhada por meio do 914. 
Sendo ainda muito pouco estudado 
o assumpto, o A. concita os clinicos 
especialistas a experimentarem, nos 
hospitaes, a therapeutica pelo “mor- 
sus-muris’’. 


Immunizagao activa na escar- 
latina. — Dr. J. Travassos. — O A. 
descreve a technica que actualmente 
usa no Instituto Butantan para a 
preparacio da toxina escarlatinosa, 
sua conservaciéo e doseamento. Re- 
lata a preparacio da vaccina preven- 
tiva e seu doseamento, segundo a 
orientacéio da “Scarlat fever commit- 
tee’. Passa ao estudo da anatoxina, 
que permitte actualmente a inocula- 
cao de maior numero de doses cuta- 
neas de toxina, sem a reaccfio que se 
observa com a toxina pura. 


Vindo a Sao Paulo, 
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Bala na columna cervical. - 
Pror. E. VAMPRE’. — O A. apresen- 
tou um doente que ffra portador de 
um ferimento por bala, que, pene- 
trando na mandibula do lado direito, 
transf@ixou o pescogo e foi se alojar 
ao nivel da 2.* vertebra dorsal, do 
lado esquerdo. Ficou immediata- 
mente com uma paraplegia flacida- 
espasmodica e com perturpagdes da 
sensibilidade de D4 para baixo, re- 
tengo de urina e fézes, liquido ce- 
phalo-rachidiano-hemorrhagico. Con- 
tra indicou a extirpacio immediata 
da bala. O doente principiou a me- 
lhorar, as perturbagdes da sensibili- 
dade regrediram, consegue andar, a 
principio amparado em bengala e 
depois sozinho. Dois annos depois, 
como as perturbacgdées espasmodicas 
fossem intensas, depois de feitas as 
provas de Stookey Quesckenstedt, do 
lipiodol descendente, indicou-se a ex- 
tirpagiio da bala, sendo a operacio 
praticada pelo saudoso e sempre lem- 
brado cirurgido, dr. Walter Seng. A 
bala se achava alojada no lado es- 
querdo da medula dorsal ao nivel 
da 2." vertebra dorsal, incluida em 
tecido de néo-formacio, no espago 
sub-aracnoideu e nfo encravada no 
osso, como tudo fazia suppér. Com 
uma pinca, delicadamente, o dr. Wal- 
ter Seng extirpou a bala, depois de 
feita a laminectomia, com anestesia 
local. Depois de um anno e meio, 
0 doente ainda manifesta perturba- 
goes espasmodjcas da marcha e uma 
sindrome de Brown-Sequard. O 
motivo principal da apresentagio do 
doente foi o estudo das indicacdes e 
contpa-indicagdes das intervengées ci- 
Turgicas nos ferimentos da medula 
por bala. 


A radiotherapia profunda nos 
tumores cerebraes. - Pror. E. 
Vampre’. — Num segundo doente 
apresentado pelo A. 4 reunido, tra- 
tava-se de um tumor da regiao in- 
fundibulo-hypophysaria, com destrui- 
da cela turcica, invasio do seio 
esphenloidal, syndrome adipso-genital, 
syndrome chiasmatica, modificagdes 


Associagdo Paulista de Medicina 
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do metabolismo basal. Com o trata- 
mento pela radiotherapia profunda, 
a syndyome chiasmatica se modificou 
para uma hemianopsia horizontal in- 
ferior, o que é raro. O doente princi- 
piou a ser tratado em 1926 pela ra- 
diotherapia profunda e hoje 
perfeitamente curado, sem sentir ma- 
nifestagdes da molestia, senfo limi- 
tadas ds modificagdes de seu campo 
visual peripherico. Os exames do 
campo visual desde 1926 até 1931 
foram feitos pelo dr. Paulo Aguiar. 
A radiotherapia profunda tem sido 
applicada na Santa Casa, pelo dr. 
Livramento Barretto. Neste caso 
havia contra-indicagéo formal, dada 
a invasio do seio esphenoidal, para 
uma intervengio cirurgica. 


Cordotomia. — Drs. MonteE- 
NEGRO e Joi0 DE OLIVEIRA Marros 
— Os A. A. apresentaram um caso 
de sarcoma extenso da regifio glutea 
esquerda em que praticaram a seccaio 
da columna antero-lateral direita da 
medula (operacéo de Spiller-Martin- 
Frazier) com 0 objectivo de por termo 
4s déres lancinantes do enfermo. O 
resultado foi um completo exito. Como 
nio se tem noticia de semelhante 
interyencio, aqui no Brasil, anima- 
ram-se a publicar essa. 


Tumor da fossa craneana pos- 
terior. — Drs. AUSTREGESILO FILHO 
e ALFREDO Montero. — Os A. A. 
tmatam de quatro casos de tumor 
da fossa craneana posterior. O pri- 
meiro referja-se a um neoplasma do 
angulo ponto-cerebelar, schwanoma 
quistico do acustico de typo enuclea- 
vel, com expansio para o quarto 
ventriculo. O segundo era igualmente 
um schwanoma do angulo-ponto-cere- 
belar direito, caso que mereceu tam- 
bem a collaboragio do dr. Costa 
Rodrigues. O terceiro caso, que nfo 
chegou a ser operado, mergceu oO 
diagnostico clinico de tumar do ver- 
mis ou do soalho do quarto ventri- 
culo. O quarto caso finalmente era 
de tumor de typo gliomatoso diffuso 
da protuberancia com invasio do 
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rente 4 borda superior da cartilagem 
tiréide, indo seccionar o pedfculo 
da epiglote. Ficou assim o pescogo 
aberto e o laringe exposto. A inter- 
vencio foi feita pelo A. sob anestesia 
local (tutocaina e novocaina) e durou 
cérca de 2 horas. O A. fez as suturas 
por planos, realisando assim seis déles. 
Como precaugaéo foi empregada uma 
vacina anti-piogénica  polivalente. 
Apesar do paciente ter sido operado 
14 horas depois do trauma e em se- 
guida a uma viagem de automovel, 
a cicatrisagio deu-se per primam. 

O 2.° caso refere-se a uma tentativa 
de morte. Tratava-se de uma mu- 
lher de 32 anos que dera entrada 
na Santa Casa a 1 hora da manha. 
Chamado de urgencia, encontrou o 
A. uma doente com pulso incontavel, 
banhada em sangue e em adiantado 
estado de gravidez. A incisio, par- 
tindo da fossa sub-maxilar esquerda, 
cuja glandula féra seccionada, atin- 
gia 4 direita, para baixo, a borda do 
esterno-cleidomastéideo. Todos os 
musculos esquerdos estavam comple- 
tamente seccionados. A cartilagem 
tirédide f6éra tambem cortada comple- 
tamente, em bisel, partindo o corte 
da insergio do corno superior, Ape- 
sar do estado da paciente, foi feita a 
intervencio imediata. Fez o A. seis 
planos de sutura comecando pela 
mucosa do laringe. As sequencias 
foram optimas, retirando-se a doente 
do hospital completamente curada. 
Leve disfonia passivel de correccéio 
mediante galvano-cauterisacio de pe- 
queno nodulo da mucosa na comissura 
anterior, foi 0 unico prejuizo decor- 
rente da lesio. 


O terceiro caso nio chegou a ser 
propriamente de degolamento. Tra- 
tava-se de uma psicopata que tentara 
contra a existencia com um fragmento 
de vidro, seguudo informou. O pri- 
meiro curativo foi feito no servico 
de cirurgia geral, motivo pelo qual 
o A. ao lhe ser enviada a paciente. 
achou prudente nio mover o penso. 
No fim de poucos dias, ao fazer o 
enfermeiro © curativo, retirou da 
lesdio um pequeno fragmento de vidro. 
Vinte dias depois a doente retirou-se 
curada. Quatro mezes apés voltou, 
porém, ao hospital com um nédulo 
grande no pescogo, esquerda, e 
uma fistula a direita. Com 0 emprego 
de vacinas, a fistula cicatrisou, e 


tudo parecia voltar ao normal, quando 
o nédulo comegou a doer. Ao exame 
o A. encontiou um cargco duro, do 
tamanho de um lim&o pequeno, com 
uma zona fluctuante. Resolveu in- 
tervir dando com uma _ verdadeira 
bolsa, envolvida em tecido lenhoso, 
cheia de pus e contendo cinco frag- 
mentos de vidro, do qual o maior 
era o fundo inteiro de um désses 
pequenos frascos usados pelos labo- 
ratorios homeopaticos. Apés o tra- 
tamento a doente curou-se por com- 
pleto. 


Passa o A. a espender ideias a 
respeito da orientagio do operador 
nos casos de lesdes do pescoco por 
instrumentos cortantes. Acha que 
esta cirurgia é de exclusiva alcada do 
laringologista porque ninguem melhor 
do que elle pode reconstituir um la- 
ringe. O A. lembra nésse particular 
o caso de uma senhora que recebeu 
violento golpe no pescogo e no braco 
(dois automoveis em sentido contra- 
rio, a paciente 4 janela), de que re- 
sultou a fractura da cartilagem ti- 
réide em tres fragmentos. A doente 
respirava mal e nao podia falar. 
Apés a reconstituigéo do laringe a 
respiracéo normalisou-se, falando per- 
feitamente logo que terminou a in- 
tervencfo. 

Acha o autor que esta cirurgia 
exige, mais do que qualquer outra, 
conhecimentos anatémicos acurados. 
Nao basta juntar os labios da lesio, 
mas dando uma incisdo vertical até 
a furcula estermal, reunir todos os 
musculos seccionados sem trocal-os, 
de sorte que a fisiologia, nao sé do 
laringe como do proprio pescogo, 
nfo venha a ser prejudicada. O A. 
é de opiniio que a sutura em seis 
planos é a mais eficiente. 


Soro de Normet intra-venoso 
nas grandes hemorragias. — DR. 
Rocua Brito. — O A. 1é um estudo 
sobre o séro de Normet. O sdro de 
Normet é um liquido destinado, em 
suma analise, a substituir, de certa 
forma, a transfusio de sangue, apdés 
as grandes hemorragias. Emquanto 
a transfusio, ds vezes, nio pode ser 
realisada com a necessaria urgencia, 
o séro, sempre 4 mio, pode ser em- 
pregado “incontinenti’”’. Como bem 
diz Cunéo, o séro de Normet é um 
doador universal sempre presente na 
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hemispherio cerebelar esquerdo e com- 
promettimento da pia-mater, que jus- 
tificava a lymphocitése de 240 ele- 
mentos por millimetro cubico. O 
estudo anatomo-pathologico f6ra feito 
pelos drs. Austregesilo Filho e Ary 
Borges Fortes. Em tres casos 0 
professor Monteiro interviera cirur- 
gicamente. A proposito desses qua- 
tro casos, os communicantes discutem 


Peritonite complicada. Dr. 
GviILHERME — O A. teve 
ensejo de observar no seu servico 
clinico na Santa Casa um caso de 
peritonite aguda supurada de marcha 
muito especial. O doente, trazido 
de uma cidade visinha, deu entrada 
no hospital em condigdes tais que a 
anamnese teve de ser feita posterior- 
mente. Apresentava pupilas dilata- 
das, discordancia do pulso com a 
temperatura (pulso incontavel e 36°), 
ventre volumoso, tenso, timpanico 
e muito sensivel 4 dér, mormente 
no ponto de Mac Burney. O diagnos- 
tico de apendicite aguda supurada 
estava a se impor. O doente, ante o 
estado de fraqueza do miocardio, 
ficou algumas horas em repouso e 
recebeu ténicos cardiacos. Horas 
depois fez-se a intervencéo. Logo 
em seguida 4 incisio de Roux, saiu 
impetuosamente por éla grande quan- 
tidade de um liquido claro, incolor e 
inodoro. Apés este se ter evacuado, 
afastaram-se os musculos, e, antes 
que se podesse fazer a inciséo perito- 
neal, rompeu-se 0 periténeo esponta- 
neamente, despejando-se novamente 
grande quantidade de liquido turvo 
& principio, depois purulento, com 
cheiro de urina. Encontrou-se 0 
apendice coberto por um capuz fibri- 
hoso, e perfurado na face posterior 
da base. Fez-se uma contra-incisio 
na regido hypogastrica esquerda, afim 
de dar passagem a um dreno volu- 
moso, empregando-se ainda a dre- 
nagem a Mikulicz. 


O doente resistiu bem, mas a dis- 
cordancia entre o pulso e temperatura 


Sociedade de Medicina e Cirurgia de Campinas 


SESSAO DE 18 DE NOVEMBRO DE 1931 


a opportunidade da intervengao cirur- 
gica, concluindo que “as intervengdes 
operatorias em casos de tumor da 
fossa craneana posterior, devem ter 
sua opportunidade, desde que o cli- 
nico e o cirurgiaéo sejam premidos 
por um conjunto de symptomas que 
demonstrem a gravidade do caso e a 
necessidade imperiosa da operaciio 
cirurgica. 


continuava. Com tratamento ade- 
quado normalisou-se a situacio. 
Estando o doente em convalescen¢ga 
foi feita a anamnese. O paciente, 
com 34 anos de idade, tivéra em 
1927 uma célica renal, fato que se 
repetiu em 1928 e neste ano, em 
Janeiro. Em Agosto teve novo in- 
comodo, sendo transportado em es- 
tado grave para o hospital. 
Continuara o paciente bem, quando 
se notou a presenga de uma fistula 
urinaria no angulo superior da incisio 
operatoria. Foi o paciente levado 
aos raios X; a pielografia, quer 
ascendente quer descendente foi im- 
praticavel. Mas a simples radio- 
grafia revelou a presenca de um cal- 
culo volumoso do uréter direito. O 
Dr. A. Julio praticou entéo a nefrecto- 
mia, ficando o dcente radicalmente 
curado. O A. apresenta a curiosa 
pega anatomica cam o calculo encra- 
vado e as chapas radiograficas. Passa 
depois a analisar 0 caso, adoptado o 
seguinte curso normal: 1.° — didtese 
urica ; 2.° — nefro-litiase ; 3.° — cal- 
culo ureteral; 4.° — hidronefrose : 
5.° — abcesso urinoso ; 6.° — fistula 
urinaria bacineto-peritoneal ; 7.° — 
peritonite ; 8.° — apendicite. 


Tres casos de tentativa de dego- 
lamento. Dr. ManGaBeErra AL- 
BERNAZ. — O A. expée trés curiosos 
casos de tentativa de degolamento. 
No primeiro, um rapaz de 21 anos 
tentou contra a existencia fendendo 
© pescogo com uma navalha. O feri- 
mento de 10 a 12 cents. teve o li- 
mite classico: a borda do esterno- 
cleidc-mastéideo. A incisio passou 
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bolsa do cirurgiféio. se pense, 
porém, que ha qualquer antagonismo 
entre éle e a transfusio. Pelo con- 
trario, os dois métodos se completam. 

O séro de Normet deve sua acco 
a uma série de citratos. Os de sodio, 
célcio e magnesio exercem o papel 
essencial sobre o sistema neuro-vege- 
tativo e sobre a contracio muscular 
do coragio. Os de ferro e manganés 
exercem a func&o de oxidantes e cata- 
lizadores. Pela sua acco, a heméds- 
tase faz-se normalmente, O curioso 
6 que, segundo as experiencias feitas 
em cies por Cunéo, no Laboratorio 
da Faculdade de Medicina de Paris, 
a desses citratos isoladamente 
nao se faz sentir, s6 actuando em con- 
junto. 

O séro cuja formula é algo com- 
plexa, acha-se 4 venda entre nds, 
fabricado pelos Laboratorios Lister e 
Pelosi, de Sio Paulo, em ampélas 
de 20 cc.. Cada ampéla é diluida, 
no momento do emprego, em 1 litro 
de séro fisiologico, e usado em in- 
jeccio intra-venosa lenta. 

O A. cita os casos relatados por 
Cunéo, e expde varias observacgées, 
colhidas na Beneficencia Portuguésa 
e na Maternidade de Campinas, em 
que o uso do séro de Normet, deter- 
minou verdadeiras ressurreigées, ana- 
logas 4s observadas com a trans- 
fusio. Nao ha o menor sintoma de 
choque, com o uso do séro em aprego. 


Nova teoria da formacio dos 
calculos multiplos facetados. — Dr. 
BERNARDES DE OLiIverRA. — O A. 


expde um estudo acérca do meca- 
nismo da formacao dos calculos fa- 
cetados da vesfcula biliar. Depois 
de passar em revista as teorias em 
voga atem-se a uma nova, de Dufour, 
O motivo de trazer o estudo pre- 
sente 4 Sociedade baseia-se no ter, 
na clinica encontrado um caso que 
é uma prova concreta da teoria em 
aprego. O A. apresenta uma vesf{cula 
operada por via retrégada, em que 
foi feita a extirpac&o de grande parte 
do canal cistico. Nesta vesfcula 
havia 48 calculos facetados, sendo 
que um delles estava aninhado nas 
voltas das valvulas de Meister, espo- 
sando completamente a forma do 
conduto. Segundo Dufour os cal- 
culos formam-se primitivamente neste 
ponto, devido 4 retengiio de um pig- 
mento calcareo de origem hepatica, 
englobado depois pelo muco oriundo 
de glandulas peculiares a esta regifio. 
Se vai o calculo aumentando progres- 
sivamente de volume, ou 6 despejado 
no intestino, pelo colédoco, ou entéo 
cai na vesicula. 

O A. apresenta belissimas coleccées 
de calculos facetados, de tamanho 
vario, todos poliédricos, e conclue 
por declarar que nenhuma teoria 
explica melhor actualmente sua for- 
magiio do que a de Dufour. Sempre 
encontrou os calculos livres na vesi- 
cula, achando assim inadmissivel a 
teoria em geral adoptada, que explica 
a forma poliédrica dos calculos pela 
compresséo reciproca de uns sobre 
outros, favorecida pelo amontoa- 
mento. 


RESUMOS E ANALYSES 


Sobre 25 perfuragées de ulceras 
gastro-duodenaes em peritoneo 
livre. Caasrot. R. — In “Journal 
Chirurgie’ Paris, Franca tomo. 
XXXVIII, n° 5, Novembro de 
1931, pag. 658. — Os casos foram 
observados na clinica Cirurgica do 
Hospital Saint-Antoine (Servico de 
Plantaéo) no periodo - Janeiro de 
1929 a Junho de 1931. 

Acha o A. consideravel o n.° de 
perfuragdes observadas apenas em 
30 meses num sé servico hospitalar 


e chama a attengfio para o augmento 
nitido sobre os annos anteriores (28 
casos em 5 annos). O mesmo facto 
foi observado por WiILMOTH no ser- 
vico do Prof. Lenormant. Ainda 
sobre a questéo da frequencia das 
perfuragées estuda-a em relaciio aos 
meses do anno e nfo consegue esta- 
belecer uma influencia da estacio. 
Observa no entanto que o numero 
de perfuracgées gastro-duodenaes aug- 
menta nos periodos em que cresce 
hos servigos cirurgicos o numero de 
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casos de pleuresias purulentas, ab- 
cessos, furunculos, etc., parecendo 
isto evidenciar uma relagéio entre as 
perfuragdes de ulceras e a virulencia 
microbiana ambiente. Esta observa- 
cio, acrescenta esté de 
accordo com os dados anatomo-pa- 
thologicos, que indicam a existencia 
frequente, numa ulcera perfurada, de 
un surto inflammatorio recente. 

0 maximo de perfuragées foi obser- 
yado entre 30 e 40 annos (8 casos). 


Quanto 4 séde foi: 


juxta pylorica em 14 casos 
duodenal em. . 8 casos 
peq. curvatura em 2 casos 


gr. curvaturaem... . 1 caso 


O aspecto encontrado foi sempre 
de perfuracgio regular, arredondada, 
geralmente do tamanho de uma len- 
tilha. Por nunea ter praticado uma 
reseccio immediata o A. nfo descreve 
o aspecto do lado da mucosa. 


Excluido o caso de perfuragio da 
grande curvatura em que uma franja 
epiploica obturava a perfuracgéo ; em 
todos os outros, 0 peritoneo apresen- 
tava-se cheio de liquido turvo e de 
gazes. Apenas num caso o A. encon- 
trou pequenos detrictos alimentares. 


Cuasrut faz em segnida algumas 
consideracdes sobre Os signaes clinicos 
e 0 diagnostico da perfuracdo conside- 
rando com elementos capitaes os 
seguintes : 

Contractura generalisada da parede 
abdominal — “ventre de bois” — 
sonoridade préhepatica, temperatura e 
pulso sensivelmente normaes. 

Em seguida entra a considerar a 
technica operatoria que empregou. 

Sempre recorreu 4 obturagifio por 
“enfouissement” largo. Dos 25 casos 
operados, em 24, a operacéo consistiu 
apenas na sutura em bolsa, recorrendo 
somente uma vez a uma gastro en- 
terostomia posterior complementar. 
Abordando a questéo da drenagem 
0 A. diz que os resultados obtidos 
nos 12 casos em que collocou um 
dreno suprapubico dirigido papa o 

uglas foram praticamente iguaes 
aos colhidos nos 13 casos restantes 
em que nao drenou. Conclue pois, 
que “no caso particular das perfura- 
goes gastro duodenaes a drenagem 
€ perfeitamente inutil. Em seguida 


Tesume os resultados no quadro 
abaixo : 


N.° DE HORAS DE 

DOENTES PERFURAGOES MORTES 
7 menos de 6 horas 1 
11 6 a 12 horas 1 
1 12 a 18 horas 0 
3 18 a 24 horas 1 


2 mais de 24 horas 2 


A mortalidade foi portanto de 11°. 
antes de 12 horas; de 25%. de 12 
a 24 horas; de 100 °% apés 24 horas. 

A mortalidade global em 25 casos 
foi de 20 por cento. 

Concluindo diz CHasrut: o facto 
que parece interessante assignalar esta 
em que de 14 doentes seguidos até 
o presente, 8 curaram-se de suas 
dores e 6 continuam a soffrer. Ora, 
pesquisando os antecedentes gastricos 
de cada um delles vemos que dos 8 
curados, 7 nao tinham historia de 
ulcera e que seus padecimentos, alids 
vagos, datavam apenas de alguns 
dias ; 1, tinha dores ulcerosas nitidas 
datando de 2 annos. Os 6 que con- 
tinuaram a sofrer eram portadores 
de ulceras chronicas facilmente reco- 
nheciveis em sua historia. Disto 
tira o A. as seguintes conclusées : 
d’une_perfora- 
tion d’ulcére aigu, sans antecedents 
gastriques, guerit non seulement le 
malade, mais aussi l’ulcere. Au 
contraire, la méme operarion faite 
en un ulcére chronique, evoluant 
depuis longtemps, ne guerit pas 1’ul- 
cere ou ne le guerit qu’exceptionnel- 
lement’’. 

Como regya therapeutica deduzida 
do que precede o A. julga poder 
ennunciar a seguinte: “Quando um 
doente com perfuragaéo gastro duode- 
na] nao apresentar historia anterior 
de ulcera, a intervencaéo serd sutura 
simples ; quando relatar padecimen- 
tos gastricos datando de longo tempo 
uma gastroenterostomia deve com- 
pletar a operacio. 


Dr. J. M. Freiras 


Do papel do hyperparathyroi- 
dismo em certas dystrophias os- 
seas e na polyarthrite ankylosante 
- Wett1, M. H. - In “Journal de 
Chirurgie’ - Paris, Franga, Anno 
XXXVIII, n° 5, Nov. 1931, pag. 
633. — O A. depois de uma serie de 
consideragdes de ordem geral sobre 
© assumpto estuda as relagdes entre 
o hyperparathyroidismo e a osteo- 
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malacia, a molestia de Paget e final- 
mente na polyarthrite ankylosante. 


Depois de interessantes commenta- 
rios sobre as indicagdes da parathy- 
roidectomia, chega ds seguintes con- 
clusdes : “‘A parathyroidectomia deve 
ser proposta como o tratamento mais 
logico das affecgdes osseas e articula- 
res secundarias & hyperfunccao das 
parathyroides. 

A existencia deste hyperparathyroi- 
dismo se revela clinicamente pela 
diminuicfio do tonus muscular, hypo- 
excitabilidade electrica dos nervos 
e dos musculos, pela existencia de 
déres osseas generalisadas e, sob o 
ponto de vista histologico, pela ele- 
vacio da cifra de calcemia aliada 4 
eliminacgéio excessiva de calcio pela 
urina. A hyperplasia das parathy- 
roides, o mais frequentemente sé é 
descoberta no decurso da intervencao 
cirurgica ; porém em certas observa- 
gdes, um ademona parathyroideano, 
collado 4 glandula thyroide e movel 
na degluticio pode ser palpavel. A 
existencia deste tumor confirma en- 
tio a origem dos accidentes, e a ex- 
tirpagéio de uma parathyroide hyper- 
plasica se impée. 

O hyperparathyroidismo parece in- 
tervir particularmente na O. F. K. 
generalisada e foi nesta affeccaio que 
4 parathyroidectomia seguiram-se os 
melhores resultados. 

Porém antes de qualquer tentativa 
cirurgica, os elementos do syndrome 
de hyperparathyroidismo serio todos 
pesquisados e a intervengfio nfo serd 
proposta sem que 0 conjuncto sympto- 


matico indique 0 hyperfuncionamento 
parathyroideo. A existencia isolada 
de uma hypercalcemia ligeira nao 
seria sufficiente, pois calcemias acima 
da normal se observam féra do hy- 
perparathyroidismo. 

Ao contrario, a presenga de modi- 
ficagdes simultaneas do tonus mus- 
cular, de uma calciuria elevada, de 
uma calcemia importante, perturba- 
goes digestivas lembrando as do 
syndrome de Collip, deve conduzir 
sempre 4 parathyroidectomia. 

Da mesma maneira nés devemos 
comportar em caso de spondylose 
rhizomelica. 

Os trabalhos actuaes nfo permittem 
aconselhar a intervencio em patho- 
logja osteo articular, f6éra das affec- 
goes precedentes. No entanto um 
novo capitulo de endocrinologia esté 
aberto. Pesquizas ulteriores mostra- 
rio a interferencia do hyperparathy- 
roidismo em certas affecgdes osteo 
articulares cuja etiologia é ainda 
obscura e a descoberta de novas 
perturbagdes em relagio com a hy- 
peractividade das parathyroides terd4 
por consequencia a ampliacéo das 
indicagdes da parathyroidectomia”’. 

We ti, dé a seguir um resumo 
das observagdes que serviram de 
base ao trabalho assim como uma 
Nota sobre a “dosagem do calcio” 
publicada pelo Dr. Goiffon, chefe do 
Lab. da Clinica therapeutica Cirur- 
gica de Vaugiraud. 

O trabalho que é de 18 paginas 
traz bibliographia sobre o assumpto. 


Dr. J. M. Freiras 


LITERATURA MEDICA 


Livros 


Tratado de Obstetricia - S. Re- 
CASENS, 6." edicéo, Barcelona, 1932, 
Salvat Editores (Calle Mallorca, 41- 
49). — Acabamos de receber o 2.° 
e ultimo volume da importante obra 
escripta pelo professor de Obstetri- 
cia da Faculdade de Madrid, agora 
em 6." edicfio, accrescida com in- 
teressantes capitulos da autoria de 


recebidos 


Luis Recasens, cathedratico da Fa- 
culdade de Sevilha. O presente vo- 
lume trata dos seguintes assumptos: 
Pathologia do ovo; Aborto; Gra- 
videz extrauterina; Pathologia do 
parto, com numerosvs capitulos ; 
Pathologia do puerperio ; Operagdes 
obstetricas, com grande desenvolvi- 
mento e numerosas gravuras. 
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SALVAT EDITORES, S. A. 41-Calle de Mallorca-49 BARCELONA 


Diatermia y Diatermoterapia 
pelo Dr. H. Bordier 


Um vol. em oitavo, de 724 paginas e 263 gravuras no texto 


Manual practico de Regimen desclorurado 


para Tuberculosos 
por M. e A. Hermannsdorfer 


Um volume em oitavo, de 80 paginas, esmeradamente impresso 


Manual de Técnica de las Autopsias 
pelo Dr. E. E. Franco 


Um vol. em quarto, de 444 paginas, illustrado com 303 gravuras 


Los Tumores del Cerebro 
pelo Dr: L. Puusepp 


Um vol. em quarto, de 634 paginas, illustrado com 221 gravuras 


Manual de Obstetricia para Comadronas 
pelo Dr. L. Piskachek 


Um vol. em quarto, de 356 paginas, illustrado com 103 gravuras 


La Tuberculosis gangliopulmonar en los 
escolares 
pelo Dr. M. Salvat 


Um volume em quarto, de 144 paginas, com 66 gravuras 


Pepivos a SALVAT EDITORES, S. A. 41-Calle de Mallorca-49 
BARCELONA. ESPANHA 
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Editorial MANUEL MARIN: Provenza, 273 - BARCELONA 


MANUAL PRACTICO DE MEDICINA INTERNA 


pelo Dr. A. von Domarus 


Volume em 4.° de XVI 730 paginas e 60 illustracées, 
algumas a cor. 


TERAPEUTICA GENERALY APLICADA DE LAS 


ENFERMEDADES INTERNAS 
pelos Drs. Krause & Garré 


2 volumes em 4.° com 1700 paginas e 319 figuras 


MANUAL DE EXPLORACION CLINICA Y DIAGNOSTICO MEDICO 
pelos Drs. Miiller & Seifert 


Volume em 8.° de VIIl 544 paginas e 140 figuras, 
algumas a cor e 4 laminas 


TRATADO CLINICO DE LAS ENFERMEDADES DEL INTESTINO 


pelos Drs. Schmidt, Noorden e Horst 


Volume em 4.° de XXVIII 948 paginas com wmuitas 
illustracées 


TRATADO DE LAS ENFERMEDADES DEL CORAZON 
Y DE LOS VASOS 
pelo Dr. Th. Brugsch 

Volume em 4.° de XVI 527 paginas e 97 illustracdes 


TRATADO DE PATOLOGIA QUIRURGICA DE LA INFANCIA 


pelos Profs. Gohrband, Karger e Bergmann 


Volume em 4.° de 738 paginas illustradas com 433 figuras, 
algumas a cor 
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A obra tem cerea de 1.200 paginas 
e esti optimamente impressa e il- 
lustrada. 


Tumores do encephalo e radio- 
therapia profunda. — Dr. ALFREDO 
Zacortis, these de Sio Paulo, 1931. 
— E’ mais uma excellente these que 
sée da nossa Faculdade de Medicina, 
tanto que mereceu “grande distinc- 
cio”. Alidés j4 a recommenda sé o 
ter sido feita no servicgo do prof. E. 
Vampré, que, além de ser uma das 
figuras mais eminentes da classe me- 
dica paulista, se destaca pelo inte- 
resse muito vivo com que concorre 
para a nossa producgao scientifica, 
seja pessoalmente, seja incitando os 
seus collaboradores e alumnos. 


As conclusdes do autor se resumem 
no seguinte: “a radiotherapia pro- 
funda é superior 4 craniotomia des- 
compressora, porque, quasi sempre. 
exerce accio extraordinariamente be- 
nefica na hypertensio intracraneana, 
sem sujeitar o doente aos graves ris- 
cos operatorios da intervengao cirur- 
gica; por isso, no tratamento dos 
tumores do encephalo, a radiothe- 
rapia pré-operatoria deve constituir 
um tempo obrigatorio ; o tratamen- 
to medico deve ser reservado para os 
granulomas especificos e o cirurgico 
— caso 0 doente consinta na opera- 
gio e o seu estado o permitta — 
para os casos rebeldes 4 accéo da 
radiotherapia profunda e para os 
tumores superficiaes, circumscriptos, 
enucleaveis e clinicamente bem loca- 
lizados ; e nos casos de acromegalia 
e nos de syndrome adiposo-genital, 
consequentes a adenoma do lobo an- 
terior da hypophyse, a radiotherapia 
profunda deve constituir o tratamento 
de eleigio’’. 


A paralysia geral em Pernam- 
buco. — Dr. Jost Lucena, Recife, 
1932. — E’ um folheto em que o A. 


Livros 


Harvey Cusnina — Intracranial 
tumors; ALLEN Pusey - 
A Doctor of the 1870’s and 80’s; 
Wittiam Encetpacn Endocrine 


nos d& a conhecer a these com que 
se apresentou no concurso para o 
cargo de medico da Assistencia a 
psychopathas de Pernambuco. Tra- 
ta-se de um estudo de 64 casos oc- 
corridos num total de 6.610 doentes 
entrados no Hospital de Alienados 
da Tamarineira. 


A cifra normal do potassio no 
liquido cephalo-racheano. — Dr. 
ApRIANO Ponpf, Rio, 1931. E’ a 
separata de um interessante traba- 
tho que o A. publicou recentemente 
na capital do paiz. O A. admitte 
que a taxa de Ogr.,010 °/° (dez mil- 
ligrammas por cento) exprime a ci- 
fra média normal do potassio ra- 
‘cheano. 


Revista da Associacaio Paulista 
de Medicina, S. Paulo, janeiro de 
1932. — Acaba de apparecer, redac- 
toriada pelos drs. J. Barbosa Correa, 
J. E. Santos Abreu e Durval Marcon- 
des, 0 primeiro numero da Revista 
da Associagaéo Paulista de Medicina. 
Apresentando-se com optima feicdo 
material e trazendo as suas diversas 
secgdes carinhosamente desenvolvi- 
das, a nova publicacéo esta fadada a 
um successo certo, cabendo-lhe logar 
de destaque na imprensa medica desta 
capital. 


La salud de los universitarios, 
Lima, 1931. — E’ um folheto conten- 
do a noticia sobre 0 curso de Educa- 
cio Sanitaria e o Exame de Sau- 
de instituidos para os alumnos da 
Universidade de Sao Marcos, no 
Pert. 


Annuario Estatistico do Ceara, 
Fortaleza, 1931. — Em um volume 
de mais de 400 paginas o dr. G. de 
Souza Pinto enfeixa interessantes da- 
dos relativos 4 populacio e activi- 
dades publicas daquelle Estado du- 
rante o anno de 1928. 


venda 


Medicine ; Percivau Batey — Brain 
tumors; Max Batuin e P. P. Morse 
— Parathyroid disturbances; Car 
L. A. Scumiwwr — Chemistry of pro- 
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teins and amino acids; Wu 
Noyes e W. Noyss, Jr. — Modern 
Alchemy; A. L. Hitt - Chemistry 
of local anesthetics; Grorce F. 
F. Srraus — Chest surgery; P. W. 
CLAASSEN — Plecoptera nymphs of 
America (North of Mexico); Rospertr 
MartHeson Medical Entomology 
(text) ; CusteR AND WAGNER — Ma- 
nual of Pathology (text); P. Baitey 
e Roy Crinkxer Neurology and 
Psychiatry (text); J. J. Davis - 
Entomology (text); Freperick Gay 
e Associates — Medical Bacteriology 
(text); Samuret C. Harvey - Sele- 
cted Readings in Surgery; Henry 
R. Viers — Selected readings in 
neurology ; H. Masor — Clas- 
sic descriptions of disease; C. G. 
Selected readings in Zoclc- 
gy & Evolution; Winturop M. 


— Causation and diagnosis 
of postural defects; Junius Hen- 
DERSON — Economic Mammalogy; 
Maurice C. Parasites (dois 
volumes); Z. P. Metcalf — Zoolo- 
gy; Karu Meyer - Botulism; A. 
U. Dessarpins — The effect of Roen- 
tgen rays and radium on the normal 
cells and tissues; Ernest P. Boas - 
The heart rate in health and disease ; 
Jacopson — Fungous Diseases; Ar- 
THUR GROLLMAN — The cardiac out- 
put in health and disease; Louis 
Batrimore — Translation of Pareja’s 
Lectures in Cardiology. 


Encomendas por intermedio dos 
“‘Annaes Paulistas’’, em cartas diri- 
gidas ao dr. Eurico Branco 
RO, caixa 1.574 - Sado Paulo. 


NOTICIARIO 


Sociedade dos Medicos do Dispensario de 
Tisiologia “Clemente Ferreira’”’ 


Sob os auspicios do eminente ti- 
siologo Dr. Clemente Ferreira e do 
Dr. Antonio Tisi Neto, que ha pouco 
representou o Dispensario que tem 
o nome daquelle illustre patricio no 
ultimo Congresso de Buenos Aires, 
reuniram-se os medicos que traba- 
Iham nesse instituto de assistencia 
medica, com o objectivo de serem 
langadas as bases de uma sociedade 
da especialidade. 

Estiveram presentes os Srs. Drs. 
Clemente Ferreira, Antonio Tisi Neto, 
Adhelbal Tolosa, Amelio Magalhaes, 
Macedo Junior, Comenale Filho, Oli- 
veira Pena, Santos Fortes, Alvaro 
de Faria e Alberto Nupieri. 

Assumindo a presidencia por accla- 
meacio, o Dr. Clemence Ferreira, 
apés agradecer a distinccéio que lhe 
é concedida, tece algumas considera- 
gdes sobre a missio de elevado al- 
cance social delegada aos dispensarios 
em geral e sobretudo ao que traz o 
seu nome e que representa na nossa 
cidade o unico organismo existente 
de combate 4 peste branca. Assigna- 
la que o Dispensario tem sido cons- 


tantemente solicitado a prestar sua 
collaboragio em congressos medicos 
nacionaes e estrangeiros, 0 que re- 
vela o conceito sobremodo honroso 
que elle goza no mundo scientifico. 
O Dispensario, é certo, tem corres- 
pondido a essas solicitagdes com con- 
tribuigdes apreciaveis, mas pensa que 
o corpo clinico dispde de elementos 
para maior ampla tornar a sua ca- 
pacidade de producgio. A organi- 
zacgio do corpo clinico em socieda- 
de permittiria um continuo intercam- 
bio de idéas e uma mais harnonica 
articulacdéo dos ensinamentos que se 
iam colhendo na labuta quotidiana 
do Dispensaric. Declarava fundada 
a sociedade para a qual propunha 
a denominacio de Sociedade dos 
Mediccs do Dispensario de Tisio- 
logia “Clemente Ferreira’. 

Para a sua direccaio foram accla- 
mados os Srs. Drs. Clemente Fer- 
reira, presidente, Alberto Nupieri, 
secretario. e em sessio subsequente, 
Antonio Tisi Neto, vice-presidente, 
ficando resolvido que as suas sess6es 
seriam quinzenaes. 
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